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Il  n'est  pas  nécessaire,  en  commençant  la  seconde  année 
de  notre  publication,  d'indiquer  longuement  à  nos  lec- 
teurs la  marche  que  nous  nous  proposons  de  suivre,  cette 
marche  ne  devant  pas  différer  de  celle  que  nous  avons 
adoptée  jusqu'ici. 

Ainsi  qu'on  Ta  pu  voir,  nous  avons  poursuivi  un  double 
but  :  rappelant  d'abord  les  principes  constitutifs  de  Tho- 
mœopathie,  et  les  suivant  ensuite  dans  leur  application. 
L'examen  de  ces  principes  ayant  fait  le  sujet  du  cours  de 
médecine  homœopathique,  il  a  sufli  d'en  rédiger  les  le- 
çons pour  parcourir  de  nouveau  les  questions  de  doctrine, 
envisagées  d'un  autre  point  de  vue  dans  le  travail  du  doc- 
teur Chancerel  père. 

Quant  à  l'application,  elle  a  été  développée  dans  deux 
ordres  de  travaux  :  les  observations  et  les  monogra- 
phies. 

138091 
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Les  observations  ont  été  fournies  par  les  membres  de 
la  rédaction,  quelques-unes  nous  sont  venues  de  la  pro- 
vince, un  bon  nombre  ont  été  empruntées  à  nos  confrè- 
res de  l'étranger,  surtout  au  savant  recueil  publié  par  la 
Société  hahnemannienne  de  Madrid.  Les  monographies  ont 
été  conçues,  soit  au  point  de  vue  de  la  matière  médicale, 
soit  au  point  de  vue  de  la  pathologie.  Les  premières  com- 
prennent  lesMépieîres  si  complets  du  doctei^r  Desterne, 
les  secondes  les  Études  sur  le  traitement  homœopathique 
des  maladies  dites  chirurgicales,  études  rédigées  par  le 
docteur  Boyer. 

Qu'aurons-nous  donc  à  changer  dans  notre  plan  pour 
l'année  qui  va  s'ouvrir?  Peu  assurément.  Notre  intention 
toutefois  est  de  donner  à  notre  publication  un  caractère 
plus  pratique  encore,  ce  qui  nous  sera  d'autant  plus  fa- 
cile que  les  principes  ayant  été  discutés,  nous  n'aurons 
plus  à  y  revenir  que  d'une  manière  incidente.  Nous  vou- 
lons donner  une  plus  large  part  aux  études  bibliographi- 
ques, un  peu  négligées  jusqu'ici,  et  faire  de  plus  fré- 
quentes incursions  dans  le  camp  allopathique. 

Et  ici  nous  nous  trouverons  en  présence  d'un  fait 
important  :  le  pourvoi  ouvert  contre  les  condamnations 
prononcées'  sur  Thomoeopalhie,  pourvoi  formé  par  un 
confrère  dont  le  nom  fait  autorité  dans  la.science  et  dans 
la  polémiqué,  et  dont  l'impartialité  est  le  plus  sûr  garant 
d  un  examen  sérieux  et  approfondi.  La  conspiration  du 
silence  est  donc  déjouée  ;  le  temps  des  nouvelles  études 
est  venu  ;  il  nous  appartient  de  n'y  pas  faillir. 

Et  maintenant  que  nos  confrères  de  la  presse  homœo- 
pathique nous  permettent  de  les  remercier  publiquement 
del'accueilbienveillant  qu'ils  ont  fait  à  rHahnemanisme. 
De  toutes  parts  l'annonce  de  notre  journal  a  été  proclamée. 
LAllgemcine  Zeitung  pour  l'Allemagne  ;  el  Criterio  médico 
pour  l'Espagne ,  la  Rivista  omiopatica  i^our  l'Italie,  ont 
salué  la  nouvelle  de  son  apparition.  A  Paris,  la  Biblio^ 
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thèque  homœûpathiquej  par  les  soins  de  son  éminent  direc- 
teur, le  Bulletin  de  la  Société  médicale  homoRopathique  de 
France,  par  Torgane  de  son  secrétaire  général,  nous  ont 
assuré  de  leur  sympathie.  UArt  médical  lui-même  a  fait 
savoir  à  ses  lecteurs  que  six  médecins  recommandables 
venaient  de  se  réunir  pour  relever  le  drapeau  de  Thabne- 
mannisme. 

Plus  explicite,  la  Revue  hamœopathique  de  Rome  s'ex- 
primait ainsi  : 

a  Nous  saluons  affectueusement  ce  nouveau  confrère  qui 
se  présente  dans  l'arène  des  journalistes  pour  combattre 
avec  de  puissantes  armes  pour  la  cause  de  Thomœo* 
pathie  hahnemannienne. 

a  Tout  particulièrement,  dans  ces  derniers  temps,  celle- 
ci  a  été  l'objet  de  très-vives  attaques  de  la  part  des  éclec- 
tiques et  des  sceptiques,  qui  voudraient  opérer  la  grande 
réforme  médicale  avec  les  idées  et  les  réserves  conçues 
par  eux,  en  les  substituant  aux  doctrinessi  harmonieuses 
de  notre  grand  maître.  Il  était  donc  nécessaire  d'op- 
poser une  digue  aux  envahissements  fantaisistes  qui 
menaçaient  et  s'efforçaient  désormais  de  remettre  en 
doute  le  fait  solennellement  acquis  à  la  science,  par  le 
concours  des  homœopathes  de  tous  les  pays,  c'est-à-dire 
la  puissance  des  doses  infinitésimales. 

«  Bravo,  donc,  à  nos  confrères!  Us  ont  fait  et  feront  œuvre 
très-utile  à  la  science  et  à  l'humanité.  Leurs  noms  nous 
sont  une  garantie  qu'ils  ne  faibliront  pas  dans  leur  noble 
entreprise  où  les  accompagnent  les  sympathies  de  tous 
les  vrais  disciples  d'Hahnemann.  Parmi  ceux-ci  nous  ne 
serons  pas  les  derniers;  et  suivant  avec  empressement 
leurs  travaux,  nous  en  ferons  connaître  à  nos  lecteurs 
les  plu$  importants,  parce  que  nous  sommes  persuadés 
qu'en  ne  se  montrant  pas  amis  timides,  on  vient  en  aidé 
aux  destinées  de  la  médecine  et  de  rhumanilé  souffrante. 

«  Mars  1868.  » 
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Ces  déclarations  étaient  autant  d'encouragements  qui 
nous  ont  soutenus  dans  notre  labeur. 

Une  autre  considération  est  venue  nous  prouver  encore 
que  nos  efforts  étaient  appréciés,  je  veux  parler  des  tra- 
vaux que  des  confrères  nous  ont  adressés  :  ceux  du  doc- 
teur Perrussel,  le  vétéran  le  plus  dévoué  de  notre  cause, 
du  docteur  Beck,  le  praticien  célèbre  de  la  Russie,  du 
docteur  Delaine,  l'écrivain  précis  et  l'observateur  rigou- 
reux. Puisse  Fexemple  donné  par  ces  auteurs  être  suivi 
plus  souvent  encore  dans^  le  cours  de  Tannée  qui  com- 
mence! La  cause  que  nous  défendons  est  digne  de  nos 
confrères,  et  nous  serons  toujours  heureux  de  les  voir 
marcher  avec  nous. 

Beaucoup  de  nos  collègues  et  de  nos  maîtres  nous  ont 
encore  été  enlevés  cette  année  :  Trincks,  à  Dresde,  Mones- 
irol,  à  Paris  ;  Fleishmann,  à  Vienne,  ont  payé  leur  tribut 
à  rhiimaine  nature. 

Que  nos  rangs  se  serrent  donc  ;  le  champ  livré  à  nos 
efforts  est  sans  limite,  la  lutte  n'a  point  atteint  son.terme  ; 
mais  pour  les  doctrines  comme  pour  les  individus,  la  lutte, 
c'est  la  vie  ! 

!•'  janvier  1869. 

Docteur  Léon  Simon. 


CLINIQUE  HOMŒOPàTHIQUE  ÉTRANGÈRE. 


UN  PROGRÈS 


Nous  annoncions  dans  notre  dernier  numéro  que  Taulo- 
risation  ministérielle  avait  été  accordée,  celte  année  en- 
core, pour  Touverture  du  Cours  de  médecine  homœopathique. 
Depuis  celte  époque,  Son  Excellence  M.  Duruy  a  pris  une 
nouvelle  décision  dont  l'importance  n'échappera  pas  à  nos 
lecteurs.  Ayant  décidé  d'ouvrir  des  cours  libres,  complé- 
mentaires de  renseignement  supérieur,  dans  les  bâtiments 
de  la  Sorbonne,  le  ministre  a  consenti  à  ce  que  l'homœo- 
pathie  y  eût  un  rang. 

Le  Cours  de  médecine  homœopathique  aura  donc  lieu  rue 
Gerson  ;  il  commencera  le  vendredi  1 5  janvier,  a  huit  heures 
DU  SOIR,  et  se  continuera  tous  les  vendredis  à /a  mma  heure. 

Les  amis  de  Thomoeopathie  apprécieront  la  valeur  de  ce 
progrès.  C'est  la  première  fois,  en  effet,  qu'il  nous  aura  été 
donné  d'élever  la  voix  sous  la  protection  universitaire,  et 
de  descendre  dans  cette  arène  où  se  livrent  toutes  les 
luttes  que  les  savants  entreprennent  pour  la  recherche  et 
la  défense  de  la  vérité  ;  la  première  fois  qu'il  nous  aura 
été  permis  de  faire  appel  au  jugement  et  à  l'impartialité 
de  nos  adversaires,  en  nous  plaçant  sur  un  terrain  dont  ils 
semblaient  être  les  possesseurs  exclusifs. 

Il  appartenait  au  ministre  qui  avait,  après  un  long 
silence,  laissé  l'homœopathie  reprendre  place  dans  l'en- 
seignement, de  lui  accorder  toute  latitude  pour  se  défen- 
dre; mais  ce  droit  lui-même  nous  a  été  trop  souvent 
contesté  pour  que  nous  n'exprimions  pas  notre  reconnais- 
sance au  ministre  qui  Ta  reconnu,  donnant  ainsi  un  nou- 
veau témoignage  de  son  respect  pour  la  libre  pensée  et  de 
son  amour  du  progrès. 

D*^  Léon  Simon. 
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CLE!«QUE  HOMŒOPATHIQUE  ÉTRANGÈRE 

PAR   LE   DOCTEUR  T.   PELLICER* 


M.  A...  de  M...,  architecte,  âgé  de 30  ans,  d  une  laille 
moyenne  et  d'une  complexion  débile  en  apparence,  se 
présenta  à  noire  consultation  le  17  novembre  1867,  dans 
l'état  suivant  :  couleur  subictérique  de  la  peau  et  de  la 
sclérotique;  attitude  d'un  homme  qui  se  fatigue  en  se 
mouvant  et  même  en  parlant,  avec  grand  abattement  et 
respiration  haletante  ;  pouls  petit,  à  cent  vingt  par  mi- 
nute ;  peau  brûlante,  pesanteur  de  tête  et  douleur  dans 
les  tempes  ;  grande  soif,  mais  envie  de  boire  peu  à  la 
fois  ;  langue  jaunâtre,  chaleur  à  Testomac,  inappétence 
et  grande  difficulté  de  digérer  le  peu  d'aliments  qu'il  a 
pris  ;  toux  sèche  et  brève  ;  lorsqu'il  était  au  lit,  la  posi- 
tion dans  laquelle  il  se  trouvait  le  mieux  était  le  décubitus 
dorsal,  ou  bien  quand  il  était  assis  sur  son  séant;  mais 
alors,  la  chaleur  augmentait  et  il  transpirait  abondam- 
ment. Il  éprouvait,  en  outre,  pendant  l'émission  de  l'u- 
rine, une  cuisson  dans  l'urèthre,  et  des  douleurs  contu- 
sives  dans  les  os,  aussi  bien  dans  le  repos  que  dans  la 
marche. 

En  examinant  les  cavités  thoracique  et  pectorale,  nous 
avons  observé  que  l'air  ne  pénétrait  pas  dans  le  tiers  in- 
férieur des  poumons,  et  que,  de  plus,  il  existait  un  léger 
gonflement  du  lobule  droit  du  foie. 

Ce  même  sujet  avait  été  affecté  l'année  précédente  d'une 
gonorrhée  syphilitique  qui  disparut  sous  l'influence  d'in- 
jections astringentes.  Plus  tard,  il  lui  survint  de  la 
fièvre,  avec  des  rémissions  tellement  marquées^  qu'elles 

'  El  Criterio  médico,  t.  IX,  p.  425.— Traduction  du  docteur  V.  Chancerel. 
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firent  croire  à  son  médecin  qu'elle  était  une  fièvre  inter- 
mittente. On  lui  administra  dans  l'espace  de  quinze 
jours,  cent  quarante-quatre  grains  de  sulfate  de  quinine, 
ce  qui  eut  pour  résultat  de  rendre  les  exacerbations  im- 
perceptibles. Mais  son  état  général  empira  considérable- 
ment, et  comme  l'abattement  et  la  pesanteur  qu'il  éprou- 
vait, ainsi  que  la  couleur  jaunâtre  de  la  peau,  firent  de 
nouveau  penser  à  son  médecin  que  son  sang  était  (rop 
pauvre  en  fibrine,  il  lui  fit  prendre  de  grandes  quantités 
de  fer  ;  puis,  pour  combattre  la  toux,  il  lui  prescrivit  quel- 
ques purgations  alternées  avec  quelques  pilules  cal- 
mantes. 

D'après  l'ensemble  des  symptômes  que  présentait  le 
malade,  symptômes  dus,  moins  à  la  maladie  première 
mal  guérie,  qu'à  la  manière  dont  on  l'avait  dénaturée  et 
compliquée  par  les  traitements  exagérés  et  inopportuns 
que  l'on  avait  employés  ,  nous  nous  trouvions  dans 
l'alternative,  ou  d'envoyer  le  malade  à  la  campagne  afin 
que  sa  vitalité  puisse  se  rétablir,  conformément  aux  con- 
seils de  Hahnemann,  ou  bien  de  le  traiter  suivant  les 
symptômes  qu'il  présentait.  Mais  les  circonstances  dans 
lesquelles  se  trouvent  les  malades  ne  rendent  pas  tou- 
jours la  première  mesure  praticable,  quoiqu'elle  soit  la 
plus  convenable  en  certaines  occasions;  d'un  autre  côté, 
l'état  de  M.  A...  de  M...  ne  permettait  pas  de  tempori- 
ser. Il  me  fallut  donc  le  mettre  de  suite  en  traitement. 

En  face  de  cette  nécessité,  et  pour  agir  conformément 
à  nos  principes,  nous  devions  choisir  entre  quatre  médi- 
caments qui  se  présentaient  à  notre  esprit  :  Vipéca- 
cuatiha^  Yarseiiic^  la  pulsatille  et  le  mercure  soluble. 

Le  mercure  ne  laissait  pas  que  d'attirer  notre  atten- 
tion, comme  médicament  en  rapport  avec  la  cause  et  les 
symptômes,  tels  que  la  couleur  subictérique  de  la  peau, 
les  douleurs  dans  les  os,  les  sueurs  et  l'irritation  de 
l'urèthre;  mais  il  ne  répondait  pas  t  l'abattement  phy- 
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sique  et  moral,  à  la  fatigue  et  à  l'état  de  la  respiration, 
dont  les  symptômes  donnaient  à  la  maladie  un  caractère 
de  très-grande  gravité.  Vipecacuanha  correspondait  aux 
syniptômes  gastriques  et  respiratoires,  et  c'est  un  des 
meilleurs  médicaments  à  employer  dans  le  cas  où  le  ma- 
lade a  pris  de  grandes  quantités  de  quinquina  ou  de  qui- 
nine, de  même  que  la  pulsatille  qui  est  indiquée  en  outre 
contre  Tabus  du  fer  ;  mais  ni  Tun  ni  l'autre  ne  s'appli- 
quait, au  même  degré  que  Farsenic,  à  la  soif  qui  tour- 
mentait le  malade,  à  Tardeur  épigastrique  et  aux  sym- 
ptômes hépatiques.  Ce  dernier  médicament  paraissait 
réunir  dans  sa  pathogénésie  le  plus  grand  nombre  de  sym- 
ptômes. La  couleur  subictérique  de  la  peau  et  de  la  sclé- 
rotique, la  fatigue  et  Tabsence  complète  de  forces,  l'asthé- 
nie et  la  débilité,  les  sueurs  accompagnées  de  dyspnée, 
le  désir  de  boire  peu  d'eau  à  la  fois,  l'ardeur  à  Testomac 
et  le  gonflement  du  foie,  étaient  des  symptômes  qui  se 
rapportaient  à  ceux  de  l'arsenic,  et  quoique  plusieurs  des 
autres  symptômes  que  présentait  le  malade  fussent  du 
ressort  d'autres  médicaments,  il  nous  parut  que  celui-ci 
embrassait  les  plus  importants,  et  nous  en  prescrivîmes 
trois  doses  de  la  douzième  dilution,  pour  trois  jours  de 
suite  dans  la  matinée. 

Ainsi  que  nous  le  lui  avions  conseillé,  le  malade  re- 
vint nous  voir  au  bout  de  cinq  jours.  Son  état  général 
était  évidemment  modifié  :  agilité  et  animation  plus 
grande,  teint  meilleur;  la  soif  et  Tardeur  à  Testomac 
avaient  cessé  ;  cent  pulsations  par  minute,  moins  de  dys- 
pnée. Les  sueurs  et  la  toux  persistaient;  le  ventre  était 
plus  relâché  qu'à  l'état  normal.  Je  résolus  de  respecter 
cet  état,  en  laissant  agir  arsenicum^  et  j'engageai  le  ma- 
lade à  revenir  dans  quatre  jours.  —  Lorsque  je  le  revis, 
les  symptômes  gastriques  s'étaient  aggravés,  la  diarrhée 
continuait,  et  les  digestions  étaient  mauvaises,  ce  qui 
produisait  une  faiblesse  inévitable.  —  Vipecacuanha  me 
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paraissant  indiqué,  j'en  prescrivis  Tusage  à  la  200%  pour 
prendre  toutes  les  cinq  heures.  Ses  effets  ont  confirmé 
rindication  qu'il  avait  dès  le  début.  Le  malade  prit  pen- 
dant cinq  jours  ce  médicament,  dont  l'action  se  fit  sentir 
non-seulement  sur  l'appareil  digestif^  en  régularisant  les. 
digestions  et  en  corrigeant  le  flux  du  ventre,  mais  aussi 
sur  la  respiration  et  la  toux.  La  tuméfaction  du  foie  n'a- 
vait pas  disparu  et  il  n'était  pas  possible  que  cela  se  fût 
produit  en  si  peu  de  temps  ;  Tair  ne  p'ïènétrait  pas  en 
toute  liberté  dans  les  dernières  ramifications  bronchi- 
ques ;  le  pouls  n'était  pas  normal  ;  mais  le  malade  éprou- 
vait de  la  force,  du  bien-être,  il  avait  un  teint  meilleur 
et  il  se  trouvait  en  disposition  de  partir  pour  son  pays 
natal  (province  de  Cordoue),  afin  de  se  trouver  en  conva- 
lescence au  sein  de  sa  famille.  J'approuvai  son  projet  et 
je  lui  préparai,  pour  prendre  lorsqu'il  serait  reposé  de 
la  fatigue  du  voyage,  quelques  doses  de  mercure  soluble^ 
eu  égard  aux  antécédents  de  la  maladie  ;  je  lui  indiquai 
le  régime  hygiénique  qu'il  devait  suivre  et  je  l'engageai 
à  m'écrire  pour  m'informer  de  ce  qui  pourrait  survenir 
de  nouveau. 

Quinze  jours  se  passèrent  sans  nouvelle  de  M.  A...  de 
M...,  lorsque  je  reçus  un  message  pressant  qui  me  fit 
comprendre  qu'il  n'avait  pas  réalisé  son  voyage.  Je  me 
rendis  auprès  de  lui  et  je  le  trouvai  dans  une  situation, 
sinon  entièrement  nouvelle,  au  moins  plus  inquiétante 
que  précédemment.  Il  était  assiâ  sur  son  lit,  le  visage 
extrêmement  pâle  ;  il  était  couvert  d'une  sueur  abon- 
dante et  se  plaignait  d'une  grande  chaleur;  il  ne  pou- 
vait respirer,  par  suite  d'oppression  de  poitrine  et  d'une 
douleur  pressive  au  creux  de  l'estomac,  mais  il  ne  tous- 
sait pas  ;  cependant  il  n'avait  pas  soif,  elle  pouls,  quoique 

*  Nos  lecteurs  se  rappelleront  que  le  docteur  baron  de  Bœnninghausen 
donnait  à  ces  préparations  allemande  le  nom  de  hautes  puissancesi  ce  qui 
nous  parait  plus  approprié  que  hautes  dilutions. 
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£èbrik,n'éUitpas  si  fréquent  que  lorsque  je  l'avais  vu  aupa- 
ravant. Il  divaguait  en  parlant,  et  avec  ses  mains  tremblan- 
tes, il  cherchait  à  saisir  les  personnesqui  l'entouraient.  Je 
n'observai  rien  de  nouveau  dans  la  cavité  du  yentre  ;  du 
reste,  la  forte  contraction  des  muscles  abdominaux,  sous 
l'influence  des  efforts  qu'il  faisait  pour  respirer,  empê- 
chait un  examen  minutieux.  A  la  percussion,  la  cavité 
thoracique  rendait  un  son  mat,  semblable  à  celui  que 
j'avais  observé  au  commencement  dans  les  deux  tiers 
inférieurs. 

Le  malade  n'avait  pas  effectué  son  voyage,  et  dans  l'es- 
pérance de  pouvoir  se  mettre  en  marche  d'un  jour  à  l'au- 
tre, il  n'avait  pris  aucun  médicament.  Il  s'était  livré  à  ses 
occupations  habituelles,  ce  qui  probablement  l'avait  ex- 
posé à  quelque  refroidissement  intense. 

En  face  d'une  si  grave  situation,  deux  médicaments 
nous  vinrent  à  la  mémoire,  pour  combattre  cet  ensemble 
de  symptômes  :  ïarsenic  et  le  sureau. 

L'excessive  chaleur  dont  se  plaignait  le  malade,  la 
sueur  si  abondante  qui  ruisselait  sur  son  visage  et  bai- 
gnait tout  son  corps,  en  même  temps  que  Tabsence  de 
soif,  nous  décidèrent  pour  le  dernier  de  ces  médicaments. 
Nous  prescrivîmes  ^amfructtô  à  la  200*,  en  dilution  aqueuse, 
pour  donner  une  cuillerée  toutes  les  deux  heures,  jus- 
qu'à la  prochaine  visite. 

Le  malade  avait  pris  cinq  doses  de  ce  médicament; 
lorsque  nous  revînmes  le  voir,  il  s'était  produit  dans  son 
état  un  changement  tellement  favorable,  que  les  person- 
nes qui  l'entouraient  en  étaient  surprises.  Il  avait  pu  se 
se  coucher  et  il  suait  très-peu  ;  il  respirait  assez  bien  et 
son  visage  s'était  animé  ;  le  moral  reprenait  aussi  son  in- 
tégrité. —  Nous  fîmes  continuer  le  même  médicament, 
mais  à  doses  plus  éloignées,  dans  l'intervalle  desquelles 
le  malade  pouvait  prendre  quelques  bouillons. 

Le  lendemain,  les  choses  avaient  marché  dans  la  même 
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proportion  décroissante  ;  bientôt,  sans  changer  de  médi- 
cament, mais  en  le  prenant  à  des  distances  plus  éloignées, 
le  malade  reprit  rapidement  Tintégrité  des  fSuKtioBS 
qui  avaient  été  le  plus  altérées  ;  il  n'éprouva  pas  de  nou- 
vel accès,  il  se  nourrit,  reprit  des  forces,  et  au  bout  de 
douze  jours,  il  put  venir  lui-même  à  la  consultation,  avec 
un  bon  teint,  un  grand  appétit,  des  digestions  faciles  et 
la  respiration  entièrement  libre.  —  Il  se  plaignait  seule- 
ment de  quelques  douleurs  contusives  dans  les  genoux, 
avec  aggravation  la  nuit,  ainsi  que  d'une  certaine  excita- 
tion dans  Turèthre,  comme  si  celui-ci  eût  été  traversé  par 
un  liquide.  Ces  symptômes  nous  parurent  rentrer  dans  le 
domaine  de  thuya^  dont  nous  prescrivîmes  cinq  doses  200* . 
Quinze  jours  après,  le  malade  en  reprit  encore  cinq  doses 
et  il  se  trouva  complètement  rétabli. 


Ce  n'est  pas  la  première  fois,  qu'à  l'aide  du  sureau^ 
nous  avons  guéri  dès  affections  qui  offraient  des  sym- 
ptômes graves  du  côté  de  la  respiration,  ayec prédominance 
de  la  mmr  et  grande  chaleur.  Nous  pensons  que  ceux  de 
nos  confrères  qui  ne  possèdent  pas  la  Matière  médicale 
pure  de  Hahnemann  seront  bien  aises  que  nous  leur  don- 
nions le  jugement  synthétique  que  le  fondateur  de  l'ho- 
mœopathie  nous  a  laissé  dans  cet  ouvrage,  au  sujet  de 
cette  substance,  et  qui  précède  l'exposition  de  ses  pro- 
pres symptômes. 

SUREAU  (sÀHBUcus). 

«  On  exprime  le  suc  des  feuilles  et  des  fleurs  de  la 
plante  fraîche  {sambueus  nigra)^  et  on  le  mêle  avec  parties 
égales  d'alcooL 

«  Après  la  camomille^  il  n'est  pas  de  plante  dont  on  ait 
plus  abusé,  comme  remède  domestique,  que  le  sureau^ 


16  T.  PELLIGER. 

On  ne  le  rangeait  même^pas  parmi  les  médicaments  pro- 
prement dits,  et  Ton  se  contentait  de  lui  appliquer  la  dé- 
nomination méprisante  de  moyen  populaire,  comme  s'il 
y  eût  eu  peu,  même  point  d'importance,  à  s'en  servir 
ou  non» 

«  L'emploi  fréquent  qu'on  fait  du  sureau,  dans  la  vie 
commune,  est  assurément  un  aveu  tacite  de  son  utilité 
dans  un  grand  nombre  de  cas.  Mais  de  là  ne  s'ensuit  pas 
qu'il  ne  nuise  point  dans  ceux  auxquels  il  ne  convient 
pas* 

c<  Le  bon  sens  nous  dit  déjà  que,  comme  médicament, 
titre  qu'on  ne  peut  lui  refuser,  et  surtout  comme  médi- 
cament énergique,  il  doit  entraîner  des  inconvénients 
dans  les  circonstances  qui  ne  comportent  pas  son  em- 
ploi, parce  que  toute  substance  médicinale  dont  Faction 
est  salutaire  lorsqu'elle  se  trouve  indiquée,  produisant 
déjà  par  elle-même  des  accidents  morbides  chez  les  per- 
sonnes bien  portantes,  doit,  à  plus  forte  raison,  en  dé- 
terminer aussi  toutes  les  fois  qu'on  y  a  recours  dans  des 
maladies  entre  lesquelles  et  elle  il  n'y  a  pas  convenance 
réciproque. 

<(  Les  médecins  vulgaires  ne  s'aperçoivent  point,  à  la 
vérité,  des  accidents  que  le  sureau  ajoute  aux  maladies 
contrelesquelles.il  n'estpas  indiqué  ;  mais  c'est  uniquement 
parce  qu'ils  ignorent  les  symptômes  purs  auxquels  cette 
substance  donne  lieu  chez  les  sujets  en  pleine  santé.  Or, 
de  leur  ignorance  à  cet  égard,  il  ne  s'ensuit  pas  que  ces 
symptômes  n'aient  point  lieu,  et  qu'ils  ne  viennent  point 
aggraver  les  maladies  auxquelles  le  sureau  ne  convient 
pas. 

ic  Tout  en  prescrivant  ses  mélanges  de  drogues,  le  mé- 
decin vulgaire  ordonne  encore  une  tisane  de  camomille 
ou  de  fleurs  de  sureau,  peu  lui  importe  laquelle  de  ces 
deux  substances.  Comment  peut-il  alors  savoir  si  l'une 
ou  l'autre  est  utile  ou  porte  préjudice  au  malade?  Souvent 
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même  il  recommande  ces  tisanes  aux  personnes  bien 
portantes,  sous  prétexte  qu'elles  les  entretiendront  en 
bonne  santé^  tant  il  connaît  peu  la  nature  des  médica- 
ments! 

«  Quoique  la  liste  suivante  de  symptômes  soit  peu 
étendue,  elle  suffira  cependant  pour  prouver  que  les 
symptômes  provoqués  par  le  sureau  sont  de  Véritables 
états  morbides,  d'après  lesquels  on  pourra  juger  des 
maladies  naturelles  dans  lesquelles  il  convient  de  l'em- 
ployer comme  remède  homœppathique. 

«  L'homœopathe  ne  doit  donner  à  la  fois  qu'une  petite 
portion  d'une  goutte  du  suc  indiqué  plus  haut.  Cette  dose 
suffit  pour  que  le  sureau  produise  tout  lé  bien  qu'il  est 
apte  à  faire.  Les  tisanes  abondantes,  préparées  avec  cette 
plante,  ne  peuvent  non  plus  que  guérir  les  maux  entre 
lesquels  et  elle  il  y  a  homœopathicité  ;  mais  elles  nuisent 
en  excitant  trop  de  chaleur  et  des  sueurs  trop  abondan- 
tes, qui  épuisent  les  forces  du  malade,  de  sorte  qu'il  faut 
à  ce  dernier  un  temps  plus  long  pour  se  rétablir.  » 

Nous  croyons,  et  tous  les  homœopalhes  le  penseront 
avec  nous,  trouver  dans  ce  dernier  paragraphe  de  Hahnc- 
mann,  deux  choses  très-imporlantes.  La  première  se  rap- 
porte à  la  maxime  que  Ton  trouve  constamment  dans  tous 
les  passages,  où  il  traite  de  l'administration  des  médica- 
ments, à  savoir  que  quand  un  médicament  est  indiqué 
homœopathiquement^  il  suffit  d'une  dose  faible  ou  petite  pour 
produire  tout  le  bien  dont  il  est  susceptible.  La  seconde  est 
relative  aux  symptômes  les  plus  communs  et  caractéris- 
tiques du  sureau.  Dans  ce  passage,  Hahnemann  a  noté 
deux  de  ses  conditions  ou  propriétés,  que  nous  autres 
praticiens  nous  ne  devons  pas  oublier  :  r augmentation  de 
chaleur  et  les  sueurs  excessives^  ordinairement  sans  soif. 
Aux  symptômes  quatorzième  et  suivants,  on  lit  ; 

c<  Sensation  d'imupp  or  table  chaleur  sèche  par  tout  le 
corps  (chaleur  par  tout  le  corps,  sans  soif,  peu  de  temps 
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après  s'être  couché)  (au  bout  de  deux  heures) .  En  le  tou- 
chant (Pexpérimenlateur),  on  sent  une  notable  chaleur, 
surtout  dans  le  creux  des  mains  et  à  la  plante  des  pieds. 

«  Un  grand  nombre  d'heures  seulement  après  que  la 
chaleur  sèche  est  passée,  sueur  au  \isage. 

a  Forte  sueur,  sans  soif,  étant  éveiilé,  depuis  sept  heu- 
res du  soir  jusqu'à  une  heure  du  matin  ;  des  gouttes  de 
sueur  lui  coulent  du  visage,  et  il  en  est  couvert  aussi  par 
tout  le  corps;  mais,  après  le  sommeil,  il  avait  plutôt 
chaud  qu'il  n'était  en  sueur,  quoique  aussi  sans  soif.  » 

Parmi  les  symptômes  que  le  sureau  produit  dans  la 
poitrine,  on  rencontre  un  groupe  ou  une  forme  de  souf- 
france que  Hahnemann  lui-même  assimile  à  une  espèce 
à! asthme  de  Millar,  et  qu'il  décrit  ainsi  : 

«  Assoupissement,  avec  les  yeux  à  demi  ouverts  ;  lors- 
qu'il s'éveillait,  il  ne  pouvait  respirer,  et  il  était  obligé 
de  se  mettre  sur  son  séant;  alors  la  respiration  était  très- 
rapide,  avec  sifflement  dans  la  poitrine,  comme  s'il  allait 
suffoquer  ;  il  portait  ses  mains  tout  autour  de  lui,  avec 
gonflement  bleuâtre  de  la  tête  et  du  cou;  il  avait  chaud, 
sans  soif;  quand  l'accès  approchait,  il  pleurait,  le  tout 
sans  toux,  et  principalement  pendant  la  nuit,  de  minuit 
à  quatre  heures.  » 

Ces  citations,  que  nous  avons  consignées  dans  notre 
Clinique,  feront  comprendre  à  ceux  de  nos  confrères  qui, 
par  nécessité,  se  servent  exclusivement  des  Manuels^  que 
dans  ces  sortes  de  livres,  on  a  fait  abstraction  du  juge- 
gement  synthétique  porté  par  Hahnemann  sur  la  plus 
grande  partie  des  médicaments  qu'il  a  expérimentés,  et 
de  certains  détails,  aussi  importants,  d'après  notre  ma- 
nière de  voir,  que  ceux  que  nous  venons  d'indiquer. 
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COURS  DE  MÉDECINE  HOMŒOPATHIQUE 

PAR    LE    DOCTEUR     LÉON     SIMOM     PILS 


SIXIEME  CONFÉRENCE 

DOSES   INFINITÉSIMALES 

—  SUIIB.  — 


Messieurs, 

L'action  curai  ive  des  doses  infinitésimales  est  vraisem- 
blable, possible,  conforme  à  tous  les  faits  des  sciences  na* 
turelles,  je  vous  en  aï  donné  les  raisons  dans  notre  der- 
nière conférence.  J'ajoute  aujourd'hui  :  Cette  action  est 
vraie,  elle  est  réelle,  et  de  ce  fait  j'espère  vous  offrir  des 
preuves  sans  réplique. 

Je  sais  cependant  que  je  viens  me  heurter  ici  à  un 
obstacle  invincible  au  premier  abord,  car  le  meilleur 
moyen  de  vous  convaincre  serait  de  vous  appeler  au  lit 
du  malade,  de  vous  convoquer  à  une  étude  publique.  En 
l'absence  de  tout  établissement  hospitalier  consacré  à 
la  pratique  de  l'homœopathie,  je  ne  puis  le  faire. 

Privé  de  cette  ressource,  je  ne  suis  cependant  pas  dés- 
armé ;  les  annales  cliniques  nous  restent,  et  celles  qui 
se  rapportent  à  l'application  publique,  passez-moi  le  mot, 
officielle  de  notre  doctrine  renferment  des  résultats  assez 
importants  pour  qu'il  ne  soit  pas  sans  intérêt  de  les  ex- 
plorer» S'il  est  vrai,  en  effet,  que  Thomœopathie  soit 
proscrite  en  ce  moment  des  hôpitaux  de  Paris,  il  n'en  a 
pas  toujours  été  de  môme  ;  la  province  et  l'étranger  ont 
été  aussi  plus  heureux  que  nous  sous  ce  rapport,  et  des 
renseignements  nombreux  ont  pu  être  par  cela  même  re-^ 
cueillis. 

Ceux-ci  se  divisent  naturellement  en  deux  classes  :  les 
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faits  heureux  et  les  faits  malheureux  ;  enregistrons  les 
premiers  et  discutons  les  seconds,  nous  pourrons  alors 
mieux  en  apprécier  la  signification  et  la  valeur. 

I 

Je  commence,  messieurs,  par  les  faits  heureux,  et  si  je 
les  envisage  dans  leur  ensemble,  je  trouve  qu'ils  con- 
duisent tous  à  une  même  conclusion  :  dans  les  hôpitaux 
où  Thomœopathie  a  été  régulièrement  appliquée,  il  y  a 
eu  diminution  dans  la  mortalité  et  dans  la  durée  de  la 
maladie,  d'où  la  possibilité  de  recevoir  dans  un  même 
temps  une  plus  grande  quantité  de  malades  pour  un  même 
nombre  de  lits.  Il  y  a  eu  aussi,  et  comme  conséquence, 
économie  dans  les  frais  de  pharmacie  et  de  nourriture,  les 
malades  ayant  de  très-courtes  convalescences  à  traverser. 

Ceci  a  été  reconnu  d'abord  par  les  administrateurs  de 
l'hôpital  de  Thoissey,  à  propos  de  la  pratique  du  doc- 
teur Gastier.  «  Nos  registres  attestent,  ont  écrit  ces  mes- 
sieurs, que  depuis  l'entrée  en  fonctions  de  M.  Gastier,  le 
nombre  des  décès,  relativement  au  nombre  des  malades 
admira  Thospice,  a  été  moindre  qu'auparavant  ;  que  les 
dépenses  en  remèdes,  en  frais  de  pharmacie,  ont  été 
presque  nulles,  et  que  le  service,  devenu  plus  simple,  plus 
facile,  a  été  sensiblement  allégé  ^  » 

Rien  de  plus  précis  assurément  que  cette  déclaration  ; 
son  seul  défaut  est  de  n'être  pas  accompagnée  de  chiffres, 
ce  qui  enlèvera  peut-être  de  sa  valeur  aux  yeux  des  es- 
prits difficiles,  parce,  qu'ils  se  croient  positifs.  Aussi 
est-il  nécessaire  de  l'appuyer  de  résultats  obtenus  ailleurs. 

Or,  sous  ce  rapport,  nous  pouvons  satisfaire  à  toutes 
les  exigences  ;  Thôpilal  hoinœopathique  de  Londres  (the 
London  homœopathic  hospital)  fondé  par  les  soins  du  doc* 
leur  Quin,  son  médecin  en  chef,  et  les  hôpitaux  allemands 
nous  en  offrent  le  moyen. 

^  Voy.  la  Mouche  de  Màcon^  numéro  du  6  lévrier  1846. 


Gompendorf. 

1845 

988 

— i^ 

1846 

H58 

— 

1847 

1164 

— 

1849 

1187 

Kremsier. 

1845 

221 

_- 

1846 

4n0 

— 

1847 

871 

_- 

1848 

498 

Linz. 

1845 

655 

^. 

1846 

699 

_ 

1847 

515 

— . 

1848 

838 

Nechanitz. 

1846, 

47  et  48    404 
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A  Londres,  dans  l'espace  de  quatre  ans  (du  1"  avril  1 850 
au  31  mars  1854)  11,194  malades  ont  été  traités  par 
Thomœopathie  ;  sur  ce  nombre  27  seulement  sont  morts, 
ce  qui  fait  un  peu  plus  de  un  quart  pour  100  *• 

En  Allemagne,  nous  trouvons  quatre  hôpitaux  :  ceux  de 
Gumpendorf,  de  Kremsier,  de  Linz,  de  Nechanitz.  En  réu- 
nissant la  statistique  des  années  1845,  1846,  1847  et 
1848,  on  arrive  aux  chiffres  suivants  : 

988  traités,        74  morts    =    7,95  p.  100 

—  62    —       =    5,35     — 

—  80    —       =    6.88     — 

—  88    —       =    7,41     — 

—  8    —       =    3,58     — 

—  19  —  =  4,13  — 

—  30  —  =  3,45  — 

—  37  —  =  7,45  — 

—  35  —  =  5,34  — 

—  28  —  =  4,00  — 

—  7    —        =    1,55     — 

—  44    —        =    5,25     — 

—  10    —        =    2^    — 

9,658  traités,      522  morts    =    6,27  p.  100 

Or,  d'après  le  relevé  de  Valleix,  relevé  fait  pour  son 
service  à  l'hôpital  Sainte-Marguerite,  il  y  aurait  11 , 3  pour 
100  de  mortalité  en  allopathie  ;  le  bénéfice  serait  donc  de 
5  pour  100  en  faveur  de  Fhomœopathie, 

Un  fait  analogue,  plus  concluant  encore,  a.été  constaté 
en  Amérique.  11  y  a,  en  effet,  à  Saint-Louis,  un  hôpital 
dont  une  partie  est  desservie  par  des  médecins  homœo- 
pathes  et  l'autre  par  des  allopathes. Voici  les  résultats  ob- 
tenus de  part  et  d'autre  pour  des  maladies  identiques. 

SERTIGB    HOMŒOPATHIQUE 


Typhus. 
Pneumonie. 
Diarrhée. 
Dysenterie. 

Total. 

'  Return  of  cases  treated  at  the  London  homœopathtc  hospital  ;  extrained 
from  the  Bntish  Journal  offiomœopathy. 
*  Gazette  homœopathique  d^ Autriche^  années  1846,  1847,  1848,  1849. 


Malades  traités. 

Guéris. 

Morts. 

Restés 
en  traitement. 

39 

35 

2 

2 

13 

13 

» 

» 

95 

92 

» 

5 

32 

27 

» 

5 

119 

167 

2 

10 

22 
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SERTICE 

ALLOPATHIQUE 

Typhus. 

10 

2 

7 

1 

Pneumonie. 

23 

10 

12 

1 

Diarrhée. 

106 

71 

23 

12 

Dysenterie. 

30 

7 

21 

2 

Total. 

109' 

90 

63 

16 

Faisant  abstraction  des  malades  restés  en  traitement, 
et  comparant  seulement  le  nombre  de  ceux  qui  furent 
traités  et  de  ceux  qui  sont  morts,  nous  arrivons  à  cette 
proportion  :  1 ,1 2  pour  1 00  avec  Thomœopathie,  et  38  pour 
100  avec  l'allopathie. 

En  comparant  ensuite  les  résultats  obtenus  pour  l'en- 
semble des  maladies,  et  ceux  que  je  viens  de  mentionner, 
on  arrive  aux  chiffres  suivants  : 

SERVICE   HOMŒOPATHIQUE 

651  malades  reçus,  646  guéris,  3  morts,  5  en  traitement  :  proportion  de 
mortalité,  0,66  p.  100. 

SERVICE  ALLOPAimQUE 

821  malades  reçus,  641  guéris,  57  morts,  123  en  traitement  :  proportion 
de  mortalité,  6,90  p.  100*. 

Rentrons  maintenant  en  France,  messieurs  :  les  chiffres 
n'y  sont  pas  moins  éloquents.  Vous  savez  tous  que  Tes- 
sier,  lorsqu'il  était  à  l'hôpital  Sainte-Marguerite,  appli- 
qua d'abord  Thomœopathie  au  traitement  de  la  pneumo- 
nie et  du  choléra.  Encouragé  par  les  résultats  auxquels  il 
parvint,  et  dont  nous  parlerons  dans  un  instant,  il  usa  de 
la  thérapeutique  hahnemannienne  d'une  manière  géné- 
rale et  put  résumer  sa  pratique  par  les  chiffres  suivants  : 

Malades  reçus.  Morts.  Mortalité. 

1849.  1,292  126  9,75  p.  100    , 

1850.  1,677  138  8,22      — 

1851.  1.694  155  7,96      — 

Total.  4,663  399  8,55  p.  100 

'  Voy.  Art  meV/ica/,  l'intéressant  travail  du  D'  Gallayardin,  de  la  Morta- 
lité comparative  de  la  pneumonie,  traitée  par  l'allopathie  et  par  l'homœo- 
pathic,  dans  les  hôpitaux  de  Vienne,  Lyon,  Roubaix  et  Saint-Louis;  décem- 
bre 1867. —  Voy.  aussi  le  travail  du  D'  Chauvet  (de  Tours),  sur  les  doses 
infinitésimales,  in  Bibliothèque  fiomœopathique. 
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Le  service  était  de  100  lits. 

A  la  même  époque  et  dans  le  même  hôpital,  pour  un 
service  de  99  lits,  Valleix  arrivait  à  d'autres  résultats  : 


Malades  reçus. 

Morts. 

Mortalité. 

■ 

1849. 

1,087 

169 

14,71  p. 

100 

1850 

1,195 

107 

8,99 

— 

1851. 

1,442 

135 

9,36 

— 

Total.  3,724  401  11,8    p.  100 

Tessier,  avec  un  avantage  d'un  seul  lit,  reçut  979  ma- 
lades de  plus  que  son  voisin,  et  en  perdit  3  pour  100  de 
moins;  il  avait  donc  raison  de  dire:  Avec  Thomœopa- 
thie,  la  mortalité  est  moindre  et  le  séjour  à  l'hôpital  est 
plus  court  qu'avec  l'allopathie  *. 

Autre  exemple.  Un  de  nos  confrères  les  plus  justement 
estimés,  le  docteur  Liagre,  attaché  depuis  1856  à  l'hôpi- 
pital  deRoubaix,  où  il  suivait  la  médecine  allopathique, 
crut  devoir,  dans  ces  dernières  années,  traiter  les  malades 
de  son  service  par  Fhomœopathie.  Ici,  c'était  le  même 
pratricien,  employant  sur  le  même  théâtre  deux  modes 
de  traitement  distincts.  Quels  furent  les  résultats? 

Pendant  sept  années  de  traitement  allopathique,  de 
1856  à  1862,  1,806  malades  furent  traités,  il  y  eut  une 
modalité  de  19,26  pour  100; 

Pendant  deux  années  de  traitement  homœopathîque, 
1863  à  1864,  il  y  eut  894  malades  traités,  et  sur  ce  nom- 
bre 119  décès;  proportion  de  mortalité  :  13,31  pour  100. 
Avec  l'allopathie,  le  maximum  des  entrées  fut  de  348,  il 
fut  de  478  avec  l'homœopathie;  bénéfice  pour  les  malades  : 
130  entrées  de  plus  dans  une  année  et  avec  un  service 
de  40  lits. 

Ici  encore  :  moins  de  décès,  guérisons  plus  nombreu- 
ses, convalescences  plus  courtes,  séjour  à  l'hôpital  moins 

'  Statistique  de  l'hôpital  Sainte-Marguerite,  in  Art  médical. 
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prolongé,  d'où  un  plus  grand  nombre  de  sujets  traités 
pour  une  même  quantité  de  lits. 

J'insiste  sur  ces  conclusions,  messieurs,  parce  que 
tous  les  chiffres  que  je  vous  ai  cités  les  confirment,  et  que 
celte  concordance  vous  prouve  qu'il  ne  s'agit  pas  ici  d'un 
succès  obtenu  par  hasard  et  d'une  manière  exception- 
nelle, mais  bien  d'un  résultat  d'autant  plus  remarquable 
qu'il  est  constant. 

Si  maintenant  nous  spécialisons  nos  recherches  pour 
étudier  les  effets  de Fhomœopathie  et  de  lallopathie  sur 
des  maladies  distinctes,  nous  arriverons  à  des  chiffres 
bien  dignes  aussi  de  fixer  votre  attention. 

Prenons  d'abord  la  pneumonie. 

S'il  faut  en  croire  les  adversaires  de  Hahnemann,  ce 
serait  le  triomphe  de  Tallopalhie  ;  on  soutint  même,  pour 
un  moment,  que  cette  maladie  guérissait  sans  le  secours 
de  la  thérapeutique,  de  sorte  que  l'Académie  de  méde- 
cine mit  au  concours  la  question  suivante  :  De  la  valeur 
de  Vexpectation  dans  le  traitement  de  la  pneumonie. 

Les  résultats  obtenus  par  une  thérapeutique  active 
justifiaient,  il  faut  bien  le  dire,  une  tentative  de  ce  genre. 

Ainsi,  sur  un  relevé  de  65  malades  publié  par  le  pro- 
fesseur Andral^  il  y  eut  56  morts  et  29  guérisons  ;  sur 
123  pneumoniques  traités  par  Choïnel  à  la  Charité,  il  y 
eut  40  décès,  et  83  guérisons;  sur  90  malades  traités  par 
M.  Guéneau  de  Mussy,  il  y  eut  38  décès  et  52  guérisons. 
M.  Bertin  perdait  dans  ce  même  temps,  à  l'hôpital  Cochin, 
16  péripneumoniques  sur  63,  et  M.  Cayol  accusait  une 
mortalité  de  1  sur  4.  Vous  voyez  que  je  parle  seulement 
des  princes  de  la  science  ;  leurs  chiffres  se  résument 
dans  le  tableau  suivant  : 


Malades  traités. 

Guéris. 

Morts. 

Andral . 

65 

29 

36 

Gliomel 

123 

83 

40 

Guéneau  de  Mussy. 

90 

52 

38 

Bertin. 

63 

47 

16 

Totaux. 

341 

211  ' 

130 
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Ce  qui  donne  une  moyenne  de  58,1  p.  100  de  morta' 
lité. 

Si  vous  ajoutez  à  ce  chiffre  les  25  p.  100  de  M.  Cayol 
et  les  résultats,  incomparablement  supérieurs,  obtenus 
par  le  professeur  Bouillaud  avec  la  saignée  coup  sur 
coup,  résultats  qui  sont  représentés  par  8  à  9  p.  100, 
vous  arriverez  à  une  moyenne  de  24  à  2«5  pour  100*. 

Peut-être,  messieurs,  penserez-vous  que  ces  chiffres, 
empruntés  au  temps  de  notre  jeunesse,  ne  représentent 
plus  la  puissance  de  la  thérapeutique  moderne.  Voici  des 
renseignements  plus  nouveaux. 

En  Tannée  1861,  la  statistique  des  hôpitaux  a  enre- 
gistré : 

Chez  les  adultes.  349  morts  pour  1,165  malades;  moyenne  29,96  p.  100 

Chez  les  enfants.  59  —  173  —  —  3i,90  — 

Chez  les  vieillards.  99  —  174  —  —  56,89  — 

En  1862  : 

Chez  les  adultes.  290  —  1,195  —  —  24,27  — 

Chez  les  enfants.  37  —  143  —  _ .  25^35  — 

Chez  les  vieillards.  133  —  290  —  —  63,64  — 

Ce  qui  donne  pour  l'année  1861  une  moyenne  de  29,96  p.  100 
Et  pour  l'année  1862  —  25,87    —  ^ 

Soit  pour  les  deux  années.  —  27,91    — 

Les  relevés  antérieurs  étaient  de  24  à  25  p.  100. 
Vous  voyez  que  la  thérapeutique  allopathique  n'est  pas 
plus  heureuse  aujourd'hui  qu'au  temps  des  Ctiomel,  des 
Andral,  des  Guéneau  deMussy  et  des  Bouillaud. 

Or,  messieurs,  cesctiiffres  justitîaient  complètement  la 
question  posée  par  l'Académie  ;  ils  la  justifiaient  d'autant 
mieux  que  Legendre  et  M.  Barlhez  prétendaient  arrivera 
des  résultats  bien  plus  brillants  en  abandonnant  la  mala- 
die à  elle-même,  en  laissant  à  la  force  vitale  et  à  la  Provi- 
dence le  soin  de  conduire  le  patient  à  guérison. 

Des  éludes  faites  en  Allemagne  paraissaient  confirmer 

*  Voy.  Andral,  Clinique  médicale,  t.  I,  et  Bouillaud,  Clinique  médicale  de 
la  Charité,  t.  II. 
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ces  assertions.  Ainsi,  Dietl  annonçait  avoir  perdu,  avec 
l'expectation,  7,4  p.  100  en  1849;  mais  peu  à  peu  ce 
chiffre  s'éleva  :  il  fut  de  9,2  p.  100  en  1852  et  de  20,7 
p.  100  en  1855. 

Bordes  accusait  une  mortalité  de  22  p.  1^ 
Schmidt  —  23    — 

Brandes  —  31    — 

Veuillez  remarquer  ces  chiffres  :  la  première  année, 
on  ne  perd  que  7  pneumoniques  sur  100,  et  on  crie  vic- 
toire ;  la  seconde  année  on  perd  9  p.  100,  et.  bientôt  20 
p.  100;  puis,  en  des  mains  moins  heureuses,' mais  non 
pas  moins  habiles,  la  mortalité  s'élève  jusqu'à  31 
p.  100. 

Il  n'en  est  pas  moins  vrai,  toutefois,  qu'en  additionnant 
tous  ces  chiffres,  on  arrive  seulement  à  une  moyenne  de 
18,81  p.  100,  tandis  qu'avec  la  thérapeutique  active,  elle 
est  de  24,  25,  27  p.  100.  L'avantage  est  donc  à  la  force 
vitale. 

Si  vous  voulez  apprécier  la  valeur  relative  des  moyens 
préconisés,  vous  obtiendrez  les  chiffres  suivants  : 

Avec  la  saignée,  la  moyenne  de  mortalité  est  27  p.  100 

Avecla*saignée  coup  sur  coup,  M.  Bouilbud  dit  8     à  9     — 

Avec  l'émétique  21,38  — 

Avec  un  traitement  mixte  15,50         — 

En  résumé,  les  résultats  offerts  par  l'allopathie  va- 
rient de  27  p.  100  à  9  p.  100,  ceux  de  l'expectation  res- 
tent fixés  à  18,81p.  100. 

Que  peut  l'homœopathie? 

En  réunissant  les  chiffres  fournis  par  les  différents 
hôpitaux  d'Allemagne,  nous  Irouvons  que  581  pneumo- 
niques y  ont  été  soignés  en  quatre  ans  (1845,  1846, 
1847, 1848).  Sur  ce  nombre  19  ont  péri;  soit  donc  4,94 
p.  100.  A  l'hôpital  Sainte-Eugénie,  Tessier  avait  perdu  3 
malades  sur  41 ,  c'est-à-dire  7,3  p.  100. 
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De  soifi  côté,  le  docteur  Liagre  a  publié  les  statistiques 
suivantes  pour  son  service  de  l'hôpital  deRoubaix  : 

Avec  le  traitement  allopathique  appliqué  de  1856  à 
1863  inclusivement,  59  malades  traités,  40  guéris, 
19  morls,  soit  une  moyenne  de  mortalité  de  32,10 
p.  100.  Avec  l'homœopathie,  en  trois  ans  (1863,  1864, 
1865),  49  malades  traités,  47  guéris,  2  morts,  4,09 
p.  100.  En  réunissant  les  trois  moyennes  précédentes,  on 
trouve  donc  pour  la  proportion  de  mortalité  fournie  par 
rhomœopathie,  5,44  p.  100. 

D'où  il  résulte,  messieurs,  qu'avec  les  traitements  ac- 
tifs de  l  allopathie,  on  perd  27  p.  100,  avec  l'expectalion 
18,81  p.  100,  et  avec  l'homœopathie  5,44  p.  100,  diffé- 
rence énorme  constatée  dans  des  pays  différents,  dans 
des  hôpitaux  éloignés  les  uns  des  autres,  et  dont  la  con- 
cordance a  une  valeur  qui  ne  peut  être  récusée. 

Prenons  un  autre  exemple.  Le  docteur  Jousset,  ayant 
assisté  en  province  à  deux  épidémies  de  scarlatine  mi- 
liaire,  traita  la  première  avec  les  ressources  de  l'allopa- 
thie; sur  33  malades,  il  enregistra  12  décès,  donc  27 
p.  100.  On  était  alors  en  1850.  En  1852,  retour  de  la 
môme  maladie  à  l'état  épidémique;  cette  fois  notre  con- 
frère lui  oppose  un  traitement  homœopathique  dont 
aconit. ,  mercurius  solubilis  et  baryta  carbonica  font  les 
frais  ;  ?ivec  ces  moyens  il  traite  encore  33  malades  et  n'en 
perd  que  3  ;  proportion  :  9  p.  100  au  lieu  de  27  p.  100  ^ 

Enfin,  messieurs,  je  ne  puis  terminer  sans  vous  dire 
quels  résultats  nous  avons  obtenus  avec  le  choléra. 

En  1832,  le  docteur  Mabit  (de  Bordeaux)  perdit  avec 
Tallopathie  47  p.  100,  et  avec  l'homœopathie  7  p.  100; 
en  même  temps  le  docteur  Bakody,  à  Raab,  en  Hongrie, 
perdait  2  malades  sur  49,  donc  4  1/2  p.  100, 

D'après  le  docteur  Rapou',  en  1832,  à  Vienne,  les  ho- 

*  Art  médical,  année  1865, 1. 1,  p.  361. 

*  Histoire  de  Vhomœopathiei  t.  I,  p.  257. 
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mœopathes  perdirent  9  p.  iOO,  tandis  que  rallopalhic 
enregistrait  222,542  décès  sur  457,556  malades,  soit  52 
p.  100.  Les  homœopa thés  avaient  traité  14,014  malades, 
sur  lesquels  12,748  avaient  guéri.  Ces  chiffres  étaient  im<* 
portants. 

En  France,  les  résultats  furent  moins  brillants  ;  sur 
20  malades,  Tessier  en  perdit  7,  un  peu  moins  de  55 
p.  100;  mais  dans  les  services  voisins,  la  mortalité  dé* 
passait  50  p.  100. 
A  Liverpool,  les  homœopathes  perdirent  25, 7  p.  100, 
En  complétant  ces  données  par  les  chiffres  dus  au  doc- 
teur Roux  (de  Cette),  et  ceux  du  docteur  Drysdale,  nous 
pourrons  tracer  le  tableau  suivant  : 


Mabit,  h  Bordeaux,  mortalité, 

7  t/2  p.  100 

Bakody,  à  Raab,             — 

4i/2    — 

Homœopathes  russes,      — 

8  1/2    — 

Roux,  à  Cette,                 — 

50          — 

Tessier,  à  Paris,              — 

33          — 

Homœopathes  de  Liverpool,  — 

45          — 

Drysdale,                       — 

3i          - 

C*est-à-dire 25,11  p.  100  environ. 

La  mortalité  accusée  par  Tallopathie  dépasssant  50 
p.  100. 

Eh  bien,  messieurs,  ces  chiffres  parlent  asseï  haut, 
non  pas  seulement  par  la  difTërence  qui  existe  entre  eux 
cl  ceux  de  la  médecine  ofTicielle,  mais  surtout  en  raison 
de  la  constance  même  des  ofTels  obtenus.  Soit  que  vous 
preniei  en  bloc  leschiflrcs  dos  services  hospitaliers,  con- 
fondant ainsi  toutes  les  maladies  et  tous  les  malades,  soit 
que  vous  suiviei  Tune  ou  Taulix^  thémpeulique  aux  pri* 
ses  avec  une  même  alToclion^  vous  arrivei  toujours  à  con- 
stater des  avantages  mart|u<^:s;  du  c.>tè  de  1  homoNipalhie. 
Or,  c<dle-ci  eniplopnt  les  div^e$  infiniiè$imale$^  force 
v^us  est  de  iK^connailiv  que  ces  dornièn^  ont  une  actioa 
turalîve  rtVlK  posîlw^  îudèui,iWo. 
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II 

Et  cependant  Fhomœopathie  est  exclue  des  services 
hospitaliers;  il  y  a  plus,  celte  proscription,  nos  adver- 
saires la  font  reposer  sur  des  expériences  également 
publiques,  mais,  dit-on,  désastreuses.  Il  faut  les  appré- 
cier*. 

Les  unes  ont  été  faites  par  des  chefs  de  service  peu 
au  courant  de  Fhomœopathie  ;  les  autres  ont  été  dirigées 
par  les  homœopathes  eux-mêmes. 

En  premier  lieu  se  placent  les  expériences  de  M.  le 
professeur  Andral,  à  la  Pili'c.  Ce  célèbre  confrère  traita 
avec  des  globules  18  hommes  et  17  femmes,  en  tout  35 
malades,  et  il  fit  usagé  de  12  médicaments  :  aconit^  ar- 
nicUy  belladone^  bryone^  camomille^  colchique^  jusquiame, 
opiiim^  mercure  soluble^  noix  vomique^  plomb  et  pulsatille. 
Quelques  exemples  vous  feront  voir  comment  il  a  procédé. 
Voici,  en  effet,  cinq  de  ses  observations.  Il  s'agit  de  Va- 
conitj  prescrit  en  globules,  à  la  24*  dilution. 

1®'  malade.  25  ans  ;  maladie  :  gastrite;  symptômes  prédo- 
minants, fièvre  intense  ;  effets  :  2  pulsations  de  moins  en 
24  heures,  et  le  lendemain  une  variole  confluente  se  dé- 
clare. 

2*  malade.  Fièvre  intense,  quotidienne  ;  symptôme 
prédominant  :  impulsion  du  cœur  ;  effet  nul. 

5®  malade.  Amygdalite  aiguë  ;  symptôme  prédomi* 
nant  :  fièvre  intense  ;  effet  :  diminution  du  pouls  et  du 
mal  de  gorge. 

4®  malade.  Tubercules  ;  symptôme  prédominant  : 
fréquence  du  pouls  ;  effet  :  diminution  du  pouls. 

5®  malade.  Arthritis  aiguë  ;  symptôme  prédominant  : 
fréquence  du  pouls  ;  effet  :  céphalalgie  vive*. 

*  Voy.  Discours  de  M.  Dumas  au  Sénat,  à  propos  de  la  pétition  adressée 
par  les  malades  des  dispensaires  homœopatbiques  en  vue  d'obtenir  un 
Lôpital. 

*  Voy.  Bulletin  de  thérapeutique ^  t.  VI. 
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Je  n'hésite  pas  à  le  dire;  une  expérience  sérieuse  et 
consciencieuse  exigeait  des  observations  mieux  rédigées  ; 
et  cependant,  telles  que  nous  les  rencontrons,  elles  prou- 
vent deux  choses  :  l'ignorance  du  praticien  et  la  puis- 
sance du  médicament.  L'ignorance  du  praticien,  car  si 
Hahnemann  a  dit  que  l'aconit  convenait  à  la  fièvre  inflam- 
matoire, il  n'a  point  ajouté  qu'il  fût  homœopathique  à  la 
fièvre  des  varioleux,  à  celle  des  rhumatisants  et  à  la 
fièvre  des  tuberculeux.  Lors  donc  que  M.  Andral  Ta 
donné  indistinctement  à  un  malade  atteint  de  variole,  à 
un  autre  porteur  d'une  amygdalite,  à  un  phthisique  et 
dans  une  arthritis  aiguë,  il  a  montré  qu'il  ignorait  celte 
première  condition  de  l'homœopathicité  :  l'individualisa- 
lion.  Puis,  on  ne  sait  pas  pendant  combien  de  temps  ce 
médicament  a  été  donné,  on  ignore  même  combien  de 
globules  étaient  administrés  à  la  fois.  De  pareils  faits  prou- 
vent donc  contre  leur  auteur  et  non  pas  contre  Hahnemann . 

Je  dis  plus  :  ils  déposent  en  faveur  de  l'action  des 
globules.  Quoi!  voici  un  médicament  en  général  mal 
choisi  (nous  l'aurions  remplacé  chez  le  premier  malade 
par  le  mercure  et  le  thiija^  par  la  belladone  chez  le  troi- 
sième, par  la  bryone  ou  la  noix  vomique  chez  le  cin* 
quième),et,  malgré  cela  ces  globules  diminuent  :  dans  le 
troisième  cas,  la  fièvre  et  le  mal  de  gorge  ;  dans  le  qua- 
trième, la  fréquence  du  pouls,  et  vous  dites  que  ces  glo- 
bules sont  sans  effet!  Vous  reconnaissez  qu'ils  ont  déter- 
miné chez  le  cinquième  malade  une  céphalalgie  intense, 
et  vous  soutenez  qu'ils  sont  inertes  !  Franchement  tout 
cela  ne  peut  être  sérieux. 

En  publiant  les  résultats  de  ses  expériences,  M.  Andral 
a  donc  montré  qu'il  avait  mal  appliqué  des  principes  qui 
lui  étaient  plus  mal  connus  encore;  mais  il  n'a  rien  dé- 
montré contre  la  valeur  de  ces  principes,  non  plus  que 
contre  l'efficacité  de  nos  médicaments  et  l'action  des 
doses  infinitésimales. 
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Trousseau  n'a  pas  élé  plus  heureux.  Voulant  montrer 
que  tous  les  succès  des  doses  infinitésimales  étaient  dus 
à  l'imagination,  il  fit  préparer  des  boulettes  de  mie  de 
pain,  et  les  administra  en  annonçant  à  certains  malades 
des  effets  terribles,  en  promettant  à  d'autres  un  soulage- 
ment important.  Ses  prévisions  s'étant  réalisées,  il  en 
conclut  que  son  éloquence  seule  avait  eu  de  la  valeur,  la 
mie  de  pain  n'ayant  pas  encore  de  vertus  médicinales  re- 
connues et  définies. 

Malheureusement  pour  Trousseau,  ces  expériences,  si 
elles  prouvaient  en  faveur  de  Timagination  du  malade, 
ne  démontraient  en  rien  l'inefficacité  de  nos  médica- 
ments, puisque  ceux-ci  n'avaient  pas  été  employés,  et 
que  la  première  condition  pour  juger  d'un  agent  théra- 
peutique, est  de  s'en  servir,  et  de  l'appliquer  en  suivant 
les  préceptes  tracés  par  ceux  qui  çn  préconisent  l'em- 
ploi ^ 

A  côté  de  ces  faits,  d'une  nullité  absolue,  il  en  faut 
placer  d'autres  plus  importants  pour  la  critique,  puis- 
qu'ils ont  été  produits  par  les  homœopathes  eux-mê- 
mes. 

On  trouve  en  première  ligne  les  essais  tentés  par 
de  Horatiis  à  l'hôpital  délia  Trinità  à  Naples;  en  1828. 
Ces  expériences  avaient  été  autorisées  par  le  roi  ;  elles 
commencèrent  le  14  mars  et  finirent  le  2  août.  Dans  cet 
intervalle,  200  malades  furent  reçus,  et  un  seul  mou- 
rut à  la  suite  d'une  variole  confluente. 

Certes,  le  résultat  n'était  pas  défavorable  à  la  nouvelle 
doctrine;  cela  n'empêcha  nullement  les  médecins  de 
répandre  les  bruits  les  plus  sinistres  et  d'élever  leurs 
plaintes  jusqu'au  pied  du  trône.  Le  roi  envoya  alors  le 
duc  de  Calabre  s'assurer  des  faits.  Celui-ci  se  rendit  à 
l'hôpital^  parcourut  les  salles,  demanda  les  statistiques  et 

*  Vdy.  Jourtial  de  la  médecine  fiontœopathiquef  par  MM.  Curie  et  Léon 
Simon,  1833. 
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lorsqu'il  eut  reconnu  b  vèriCe,  il  se  borna  à  dire  :  Tous 
ceu\.què  je  vois  sont  donc'des  morts  ressussités? 

Mais  ce  qui  prouve  par-dessus  tout  la  valeur  de  la  pra- 
tique du  docteur  deHoratîis,  ce  fut  l'effet -produit  sur 
les  médecins.  Une  commission,  en  effet,  avait  été  nom* 
mée  pour  surveiller  et  contrôler  la  pratique  du  méde- 
cin homceopathe.  Celte  commission  se  composait  de 
huit  membres  ;  sur  ce  nombre  deux  seulement  suivirent 
les  visites  avec  exactitude  ;  ce  furent  le  docteur  Marchc- 
roni  et  le  docteur  Alessi  :  tous  deux  adoptèrent  l'homœo- 
palhie  à  la  suite  de  ces  études  et  devinrent  de  fidèles  dé- 
fenseurs de  Hahnemann.  Quant  aux  six  autres,  ils  fer- 
mèrent les  yeux  pour  ne  pas  voir;  ils  firent  mieux  encore 
et  s'abstinrent  de  venir  à  Thôpital.  Ainsi,  pendant  les 
quatre  mois  et  demi  qui  séparèrent  le  14  mars  du  2 
'  août,  Marry  ne  vint  jamais,  Julinea  parut  une  fois,  Del- 
forno  quatre  fois,  Lanza  huit  fois,  Hicharassi  une.  fois, 
Ronchi  cinq  à  six  fois  ^ 

Voilà  les  faits;  vous  pouvez  les  juger;  ils  sont,  je  crois, 
concluants.  La  guérison  des  malades  et  la  conversion 
des  juges,  cela  suffit  pour  prouver  que  les  expériences  de 
Naples  furent  favorables  à  notre  cause. 

Le  2  aoât,  le  roi  quittait  la  capitale  et  emmenait  de  Ho- 
ratiis,  qui  était  son  médecin;  les  expériences  cessèrent 
par  ce  fait  même,  et  les  clameurs  alldpathiques  ne  lar- 
dèrent pas  à  s'apaiser. 

Les  choses  se  passèrent  autrement  en  Frahcei  II  est 
bon,  messieurs,  que  vous  en  connaissiez  les  détails,  afin 
de  juger  où  fut  la  bonne  foi,  afin  aussi  d'apprécier  l'im- 
partialUé  de  nos  adversaires. 

A  Lyon,  le  docteur  Gueyrard.fut  convié  à  faire  des  .es- 
sais dans  le  service  de  son  ami,  le  docteur  Pointe.  L'ex- 
périence dura  deux  jours,  pendant  lesquels  quatre  mala- 

*  Rapon,  HUtoite  de  Vhomœopaihie,  t.  H. 
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des  furent  confiés  à  rhomœopatbië.  Dés  le  premier  jour, 
un:de  ces  quatre  malades  avait  été  saigné  par  riiitérne,  en 
l'abaence  et  sans  le  consentemeftC  de  Gueyrard  ;  le  nom- 
bre des  ïnalades  fut  donc  par  cefa  môme  réduit  à  trois. 
En  arrivant  le  matin  du  troisième  jour,  n^tte  confrère 
s'aperçut  que  les  salles  avaient  été  soumisesà  untefiimiga* 
tion  [aromatique.  Il  refusa  d'être  plus  longtemps  le  jouet 
de  SjOQ  confrère,  et  se  retira.  Cette  expérience  fut  une  co- 
nièjie,  rien  de  plus. 

jCelle  qui  fut  tentée,  à  l'Hdtel-Dieu  de  Paris,  par  le 
docteur  Curie,  assisté  de  mon  père,  eut  un  caractère 
analogue.  Ces  essais  avaient  lieu  dans  le  service  du  doc- 
teur Bally,  pour  me  servir  d'une  expression  empruntée 
à  un  avocat  dont  le  nom  est  plus  illustre  encore  à  la  Fa- 
culté de  médj&cine  qu'au  barreau,  du  vénérable  M.  Bally. 

J'insiste  sur  ce  point,  car  si  les  vénérables  agissent 
ainsi  viç-à-vis  de  leurs  adversaires,  que  peut-on  attendre 
des  autres  7 

Donc,  le  ^nérable  M.  Bally  livra  aux  médecins  ho- 
mœopatlies  huit  malades  ^  : 

1*  Une  femme  de  70  ans,  porteur  d'un  kyste  de  l'ovaire 
pour  lequel  elle  avait  subi  onze  fois  la  ponction  ; 

T  et  S"*  Deux  catarrhes  pulmonaires  sur  des  sexagé- 
naires; 

i""  Une  hépatite  chronique  avec  flux  hémorrhoïdal  ; 
.    S""  Un  emphysème  pulmonaire,  chez  un  vieux  militaire 
citiq  fois  galeux  ; 

Q'*  Une  fièvre  typhoïde,  chez  un  jeune  garçon  ^yant  eu 
ai^térieurement  une  affection  pulmonaire  grave,  et  qui 
pj'ésentait  des  eschares  au  sacrum  lorsque  le  traitement 
homœopathique  fut  commencé  ; 

T"*  Un  homme  atteint  de  paralysie  de  la  langue  ; 

S""  Un  phthisique  au  troisième  degré. 

*  Voy.  IMtre  au  ministre  de  l'ifutruction  publique,  jt9x\e  D'  Léon  SimoD, 
et  les  ràiseignements  contenus  dans  les  Archivée  hamœop.\  t^  V. 

l'rahiibiiaiiiiums.  —  JanTier  1869*  II.  »  3 
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^ -.Voici  cequ-ori  obtînt  :  les  deax  catarrhes  pulmonaires. 
(a"  2  et  3)  furent  améliorés  ;  le  n*"  4  vit  lô  iBiux  hémor- 
rhoïdal  diminuer  notablement. 

.  La  fièvre  typhoïde  (n«  6)  guérît,  et  le  phthisique 
épi^oùva  une  sensible  amélioration!  (n***  8).  !i 

-  Toutefois,  mon  père;  jugeant  que  M.  Bally  teilait  mal 
^s  promesses  vis-à<vi&  des  hoino^opath^,  se  retirai  aubouf* 
de  quelques  semaines,  après  avoir  adressé  au  chef  de  ser- 
vice une  protestation  motivée  ^  Curie  continua  quelque' 
t^pâ  encore  et  obtint  des  succès  ;  mafe  une  circonstance 
étJriange  Teftipêcha  d'en  tirer  parti* 

-  Il  avait  été  convenu  que  le^  observations  de  tous  ces 
malades  seraient  relevées  sur  un  registre,  et  que  céliii-cî 
reitel^aït 'eihtre  les  mains  de  M".  Bally.  Cette  clause  fut 
exécutée.  Itâis  le  jour  ou  les  homœopathes  demandèrent 
que  ces  docunïènïs  fussent  soumis  à  l'Académie,  M.  Bally 
f<épondit  qu'il  avait  déménagé  et  qtie  le  registre  était 
perdu. 

•  Tous  pouvez  juger  maintéftiant  de  la  bonne  foi  de  nos 
adversaires  et  comprendre  pourquoi  de  pareilles  tenta* 
tàves  restèrent  sans  conclusion. 

11  en  est  de  même  des  résultats  obtenus  par  le  doct 
tèur  Chargé  à  THôtel-Dieu  cle  Marseille,  en  4852*.  Au  pre- 
mier abord,  ces  résultats  paraissent  foudroyants;  26 
malades  furent  traités,  21  moururent,  5  seulement  gué- 
rirent. Reste  à  savoir  ce  qu'étaient  ces  vingt-six  maria- 
dés.  On  peut  le  dire  d'un  mot  :  tous  étaient  moribonds 
lorsqu'on  les  livra  à  Fhomœopathîe. 

-  ïoiir  bien  apprécier  un  pareil  résultât,  il  est  utile  de 
fcohnaître  les  conditions  dans  lesquelles  notre  confrère  se 
trouvait  placé.  Un  mot  d'historique  est  ici  nécessaii^e. 

Le  maire  de  Marseille,  effrayé  d^  la  mortalifé^de  l'Hô- 
lel-Dieu,  et  connaissant  les.  succèë  obtenus  par ^  le  doc* 

.  .  *  Archives  de  la  médecine  hotnœopathiqiêe,  t.  V.  .'  * 

*  Voy.  Trois  jours  à  VH&tel'Dieu  de  Marseille,  piir^  0'  Chargé.  > 
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teiir  Chargé,  proposa  à  celui-ci  de  lui  donner  une  àalle 
spécialement  consacrée  au  traitement  des  cholériques  par 
rhomœopathie.  Cette  ouverture  avait  lieu  le  matin,  et  le' 
soir  du  même  jour  le  docteur  Chargé  entrait  en  fonc- 
tion. 11  résulta  d'abord  de  celle  rapidité  dans  l'èxécutiori^ 
que  la  salle  livrée  à  l'homœopathie  n'eul  pas  le  temps  d'ê-' 
tre  convablement  pré|>àrée  quant  au  matériel.  Un  seul 
èlM6f.et4in  seul  infirmier  y  furent  attachés.  Ce  n'était  pas? 
suffisant;  «'  .  ,'■•' 

Déplus,  onBTvaltmis  cette  condition  -.  quel'hohweopa- 
thie  et  l'allopathie  cfûraient  alternativement  leiîr  jour  de 
réception,  de  telle  façon  que  les  3,  5  et  7  septembre^ 
tous  les  cholériques  furent^eonfiés  au  docteur  Chargé,  et 
les  4,  6  et  8  à  ses  collègues  de  l'fldtel-Dieu. 

Bien  n'était  plus  loyal  en  apparënèe^  mais  les  méde- 
cins surent  exploiter  habilement  les  bonnes  inlentionis  du 
premier  administrateur  delà  ville.  Il  leurisâfTit  poureélà 
de  garder  en  ville  tous  les  cholériques  qui  rf'étaienf  pas 
mourants  les  jours  consacrés  à  l'homœopathie,  et  de  faire- 
l'inverse  les  autres  jours. 

De  ce  fait  voici  la  preuve  :  un  malade  placé  dans  ce 
qu'on  nomme  à  Marseille  laisalle  des  fiévreux,  est  atteint 
du  choléra  le  6  septembre.  On  le  garde  et  on  le  soigne. 
La  maladie  s'aggrave,  et  c'est  seulement  le  7,  à  six  heures 
du  ms^ifli)  qu'on  pens&  à  le  transporter  dans  un  autre  ser- 
vice. Ce  jour  étant  celui  de  Thomœopàthie,  on  fail^vônir 
un  brancard  et  on  se  dispose  à  opérer  le  changement. 
Mais  le  docteur  Chargé  était  arrivé  et  il  déclara  s'y  oppo-* 
ser,  disant  que  ce  malade^  atteint  depuis  1b  veille,  ap- 
partenait aux  cholériques  de  l'allopathie. 

Rien  dé  plus  juste  assurément.  Mais  cela  ne  faisant  pas 
le  compte  de  nos  adversaires,  on  cberche  leidirecteur,  les 
inspecteurs,  etc.,  etladiscussiôii  recommence.  Cette  fois, 
elle  n'eut  pas  à  se  prolonger  :  au  milieu  de  ces  allées  et 
venues,  le  malade  venait  de  mourir» 
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Ab  nm  disce  omnes^  pourrais-je  dire.  Supposez  que  le. 
docteur  Chargé  soit  arrivé  cinq  minutes  plus  lard,  et  le 
malade  atteint  au  centre  même  de  l'hôpital  et  dans  les 
conditions  les  plus  désastreuses,  Qtait  couché  dans  la  salle 
de  notre  confrère  et  porté  au  compte  de  rhomceopathie 
alors  que  Tallopathie  seule  lui  avait  donné  ses  soins. 

En  résumé,  26  moribonds  furent  traitée  par  Thomoeo^ . 
pathie  et  5  furent  guéris  ;  voici  le  résultat  vrai  de  celte 
expérience.  Qu'aurait  fait  l'allopathie  avec  de  pareils  su- 
jets ?  Il  est  permis  de  l'inférer  de  ses  succès  antérieurs. 
Ainsi  du  20  juillet  au  1*"  août,  le  registre  de  THôtelrDieu 
de  Marseille  constatait  7  adofissions  et  7  morts;  les  6, 
7,  9  août,  4  admissions,  4  morts;  les  20,  21,  22  août, 
4  admissions,  4  morts.  Elle  a  donc  eu  des  jours  plus 
désastreux  que  ceux  de  l'homoeopathie.  Et  dans  ses  beaux 
jours  que  fait-e  le?  Elle  perd,  le  2  août,  2  malades  sur  3; 
te  17,  4  malades  sur  5  ;  le  1*'  septembre  de  même  S  Cer- 
tes, messieurs,  il  n'y  a  pas  lieu  d'être  fier  d*un  si  mince 
résultat. 

Vous  ne  serez  donc  pas  étonnés,  en  présence  des  dé- 
tails qui  précèdent,  si  je  soutiens  que  les  chiffres  de  Har- 
«eille  n'annulent  en  rien  ceux  qui  expriment  la  pratique 
réelle  de  rhomœopathie,non  pas  pendant  trois  jours  d'une 
épidémie  terrible,  mais  pendant  toute  sa  durée. 

Or,  au  bout  de  ces  trois  jours,  Tinfirmier  et  Télève 
étaient  épuisés;  malgré  les  réclamalions  du  docteur 
Chargé,  tous  les  soins  accessoires  dont  les  cholériques  ont 
besoin  manquaient  de  la  manière  la  plus  complet^.  Les 
couvertures  elles-mêmes  étaient  insuffisantes.  Notre  con- 
frère, obligé  de  répondre  à  la  fois  aux  exigences  d'une 
vaste  clientèle  et  au  service  de  T hôpital,  était  harassé.  II 
prit  donc  le  parti  de  renoncer,  et  cette  fois  encore,  il 
fallut  reconnaître  que,  s'il  y  avait  eu  une  victime  sacrifiée 

*  Voy.  la  brochure  du  0'  Chargé. .    . 
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aux  rancunes  de  partie  c'était  l'homœopathie  et  non  pas 
les  malades  confiés  à  là  puissance  et  au  dévouement  sans 
borne  du  disciple  de  Hahmann. 

J'en  ai  fini,  messieurs,  avec  ces  expériences  malheu- 
reuses, vous  pouvez  apprécier  leur  valeur  ;  elle  est  nulle. 
Ija  question  resterait  donc  tout  entière,  si  Tessier  d'une 
part,  le  docteur  liagre  de  Tautre,  les  médecins  des  hô- 
pitaux d'Allemagne,  d'Angleterre  et  d'Amérique  n'avaient 
recueilli  des  chiffres  concluants  et  devant  lesquels  Faction 
des  médicaments  homœopathiques,  donnés  à  doses  infini- 
tésimales, ne  peut  être  mise  en  doute. 

On  l'a  bien  senti  ;  et  comme,  en  définitive,  ces  faits  heu- 
reux se  multipliaient  dans  la  clientèle  particulière  à  cha- 
cun de  nous,  aussi  bien  que  dans  la  pratique  hospitalière, 
on  essaya  de  les  expliquer.  Ce  fut  alors  qu'on  imagina 
de  renvoyer  les  succès  de  l'homœopathie  à  la  sévérité  de 
son  régime  et  de  soutenir  que  notre  thérapeutique  était 
seulement  une  expectation  déguisée. 

Mais  notre  régime,  il  suffit  de  le  connaître  pour  en  ap- 
précier la  valeur. 

Dans  les  maladies  aiguës,  il  ne  diffère  pas  de  celui  pres- 
crit par  nos  adversaires  ;  il  se  résume  en  un  mot  :  la 
diète.  Seulement  celle-ci  est  moins  sévère,  moins  rigou- 
reuse, surtout  moins  prolongée  avec  nous  qu*avec  eux. 
La  conséquence,  c'est  que  les  convalescences  sont  plus 
courtes,  les  forces  ayant  été  mieux  ménagées. 

Or,  la  diète  appartient,  dans  ce  cas,  à  toutes  les  éco- 
les ;  pourquoi  est-elle  si  puissante  dans  nos  mains  et  si 
dangereuse  dans  les  mains  de  l'allopathie? 
'  Pour  les  maladies  chroniques,  le  régime  est  des  plus 
simples;  il  doit  répondre  à  deux  conditions  :  ne  rien  per- 
mettre qui  puisse  nuire  au  malade,  ne  rien  autoriser 
qui  soit  capable  d'entraver  l'action  du  médicament. 

La  première  condition  est  un  facteur  commun  à 
toutes  les  écoles  ;  la  seconde  se  réduit  à  proscrire  les 
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épiçesy  le  café  noir,  les  liqueurs^  lès  c|rudiiés,. les  viandes 
fumées,  marinées,.  etc.,  les  excès  de  tous  ge»iries..Mais 
n'est-ce  pas  encore  ce  que  font  tous  les  médecins? 

.;   Soye?  donc  justes,  et  reconnaissez  qu'avec  de  pareilles 

.prQisci:iptions;  on  ne  saurait  arriver  aux  résultats  que 
nous  obtenons  tous  les  jours.  Bour  y  atteindre,,  il  faut, 

messieurs,  des  médicaments  choisis  d'après  les  règles 
qw  je; vous  ai  tracées,  préparés*  par  voie  de  trituration 

,,oti  deldilution,  et  donnés  à  doses  infinitésimales. 

.  L'action  de  ces  dernières,  justifiée  par  la  raison  et 
prouvée  par  Texpérienjce,  est  donc  hors  de  toute  contes- 
tation ;  restjB  à  savoir  si  elle,  a  des  limites  et  quelles  elles 

.  peuvent  être.  , 

,  Hahnemann  a  pris  soin  de  répondre  lui-même  à  cette 
question.  «  Ce  n'est,  a-t-il  dit,  que  dans  un  cas  extrême- 
ment pressant,  où  le  danger  que  la  viç  court  et  l'immi- 
nence, de  la  mort  ne  laisseraient  pas  le  temps  d'agir  à  un 
médicament  homœppatfaique,  et  n'admettraient  ni  des 

.heures,  pi  parfois  même  des  miautes  de  délai,  dans  les 
maladies  survenues  tout  à  coup  chez  des  homine3  aupa- 
ravant bien  portants,  comme  les  asphyxies,,  la  fulgura- 
tion, la  sufToçation,  la  congélation^  la  submersion,  etc., 

.  qu'il  est  permis  et  çonyepable  de  commencer  au  moins 
par  ranimer  rirnt^bilité  et  la  sensibilité  a  Taide  de  pal- 
liatifs, tels  que  de  légères  commotions  électriques,  des 
lavements  de  café  fort,  des  odeurs  excitantes,  l'action 
progressive  de  la  chaleur,  etc.  Dès  que  la  vie  physique 
est  ;*animée,  le  jeu  des  organes  qui  Tentretiennent  re- 
prend son  cours  régulier,  pprce  qu'il  n'y  avait  point  ici 
de  maladie,  mais  seulement  suspension  ou  oppression  de 
la  fo^rce  vitale,  qui,,  d'ailleurs,  se  trouvait  par  elle-même 
dçins  Tétat  de  santé.  *» 
Rien  de  plus  précis  queues  conseils;  en  voici  d'autres  qui 
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-  démontrent  la  part  faite  par  Panteur  de  VOrganon  aux 
-moyens  mécaniques.  «  On  éloigne!^  diMI,  les  fleurs -trop 
.  odorantes  qui  déterminent  la  syncopeetdes  accidentshysté- 

riques  ;  on  extrait  de  ta  cornée  lé  corps  étrai^er  qui  déter- 
mina une  ophthalmie;  on  enlève,  pour  leréappliquermieut, 
l'aprpareil  trop  serré  qui  menace  de  faire  tomber  un  mem- 

-bre  en  gangrène  ;  on  met  à  découvert  et  on  lie  Variété 
dont  iâ  blessure  donne  lieu  à  une  hémorrhàgié  inquié- 
tante ;  on  cherche  k .  faire  rendre  par  les  jvonriçsemenjts 
les  baies  de  belladone  qui  ont  pu  être  avaléesn  on  rett?e 

-les corps  étrangers  qui  se  sont  introduits  dam* les  ouver- 
tures du  corps  {\é'  nez,  le  pharynx,: l'oreille,  l'urèthre;,  ie 
rectum,  le  vagin)  ;  on  broie  la  pierre  dans  la  vessicy  .dn 
ouvre  l'anus  imperforé  du  nouveau-né*,  etc.  » 

J'ai  rappelé  ces  citations,  {Wirce  qu'elles  établissent  très- 
nettement  la  part  des  moyens  allopathiques  et  des  procé- 
dés chirurgicaux,  et  énân  celle  des  médicaméhU  honiœo- 
pathiques  donnés  à  doses  infini tfésimales.  , 

Mais  ici,  une  question  pratique  se  présente  encore  : 
nous  voQs  proposQifê  en  effet,  messieurs,  l'emploi  dés 

-  dynàmisatiôns  poussées  jusqu!à  là  trentième  puissance  et 
au  delà,  et  vous  aurez  lé  droit  de  dertiander  qoéUe^est 
celle  de'  ces  divisions  que  vous  devrez  préférer.  Ma  ré- 
ponse sera  bien  simple  :  il  faut  les  employer  toutes, 
fixant'  votre  choix  en  raison  de  la  nature  du  joiédicament, 
delà  susceptibilité  dû  malade  et  de  la  nlarche  de  la 
maladie.  :    ♦ 

Moins  le  médicament  sera  isoluble,  plus  vous  devrez 
.élever  la  dilution  ;  plus  la  i^arche  de  la  maladie  sera  ra- 
pide et  les  accidenté:  redoutables,  plus  la  dilutjon  sena 
basse.  Quant  à  l'emploi  du  médicament  en  masse,. il  a 
été  recommandé  dans  trois  cas  seulement;  pour  l'ar- 
nica en  tejinture  mère  dans,  les  lésions  trauniatiqi(içs, 
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pour  la  teinture  de  camphre  dans  le  traitement  du  cho- 
léra, et  pour,  le  sulfate  de  quinine  contre  la  fièvre  înteiv 
mittente  pernicieuse.  Dans  ce  dernier  cas,  lé  médicament 
est  homoeopathique,  car  il  répond  à  la  loi  de  similitude  ; 
il  faut,  pour  un  moment,  une  dose  massive  parce  que  la 
maladie  a  une  intensité  foudroyante^  :  que  îe  danger  est 
tellement  grave  et  pressant,  que  quelques  heures,  quel- 
ques minutes  de  délai  peuvent  compromettre  la  ifè,  enfin 
parce  que  la  force  vitale  est  comprimée  et  ^p^  faut  et- 
citer  la  réaction  par  une  vioieiile  secouéaél  La  |i|ort  éloi- 
gnée, le  malade  n'est  pas  guéri;  m^îs  les ^kj4||9fiis  rede- 
viennent suffisantes;  elles  se  sont  MaiMrées  dalles  dans 
:to«ps  les  autres  cas. 

ni 

Au  point  ou  nous  nÉiinîi  .agrivés,  j'ai  le  droit,  mes- 
sieurs, de  faire  deux  hypoliièBes.  D  m'est  permis -é^ 
supposer  qu'apràa  fi'avoir  jHrété  une  attention  aussi  sou- 
tende  et  aussi  biaiiy^iUante,  quelques-uns  d'entre  vous 
se  décideront  à  expérimenter  rhointtopaftiMfta  QBstigfm . 
conseils  pourront  encore  leur'  étrii  otilea. 

Je  puis  supposer  aussi  qu'un  four  viei^ra  ou  les  temps 
ayant  changé,  on  nous  demandera  de  reprendre  les  expé- 
riences déjà  faites  et  de  les  reprendre  dans  un  service 
public  ;  je  dois  dire  à  quelles  conditions  une  pareille  pro- 
position pourrait  être  acceptée. 

l^"  Si  vous  voulez  expérimenter  vous-même,  ne  négli- 
gez aucun  des  principes  dont  nous  avons  parlé.  Prenez^ 
les  pour  accordés  et  demandez  seulement  à  l'application 
clinique  cette  consécration  qu'elle  seule  peut  donner. 

Donc,  ne  vous  attachez  pas  d'une  manière  trop  exclu- 
sive aux  dénominations  pathol<^ques,  ne  poursuivez  pais 
cette  chimère  qu'Hahnemann  appelait  la  cure  du  nom  ; 
n'oublies  pas,^  par  exemple,  que.  toutes  les  pneumonies 
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ne  eèdent  pas  à  Vaeomty  k  la  bryone  et  au  phosphore; 
oar^  en  dehors  de  ces  trois  médicaments,  exclusivement 
employés  par  Tessier  dans  ses  études,  il  y  à  encore  le 
sulfure^  le  lachem^  la  pulsaHle^  etc. 

Surtout  individualisez  ;  vérifiez  votre  médicament ,  et 
lorsque  vous  serez  sûrs  que  son  choix  est  bien  hômoeopa- 
tbique,  n'hésitez  pas  à  le  prescrire. 

Avezrvous  affaire  à  une  maladie  aigûê^  dissolvez  dans 
100  grammes  d'eau  5à6  globules  d'une  dilution  moyenne, 
et  donnez  une  cuillerée  à  bouche  de  cette  solution  toutes 
les  deux,  trois  ou  quatre  heures^  selon  la  gravité  de  la 
maladie.et  h  rapidité  de  sa  marche. 

Dans  les  nialadies  chroniques,  employez  des  dilutions 
plus  hautes,  la  SO""  le  plus  souvent  ;  dissolvez  encore  5  à 
9  globules  dans  150  grammes  d'eau,  et  donnez  une  cuille- 
rée le  matin  et  une  le  soir* 

Ne  faites  jamais  prendre  le  médicament  pendant  la  di- 
gestion ;  une  heure  avant  le  repas  et  trois  heures  après, 
voilà  la  limite  ordinaire.  Si  le  mriade  observe  la  diète, 
laissez-le  hoite  une  demi-heure  avant  le  médicament  et 
un  quart  d'heure  après. 

En  même  temps,  tracez  le  régime  en  observant  les  pré- 
cautions dont  je  parlais  tout  à  l'heure. 

Dès  que  la  maladie  vous  paraîtra  sérieusement  modi- 
fiée, choisissez  une  autre  substance  qui  soit  en  rapport 
avec  les  symptômes  nouveaux.  Si  ce  changement  indique 
une  amélioration  notable,  laissez  agir  le  médicament  jus- 
qu'à ce  que  vous  aperceviez  une  recrudescence.  A  ce  mo- 
ment choisissez  une  autre  substance  active  et  donnez-la 
comme  je  l'ai  dit. 

Soyez  sûrs,  en  suivant  ces  conseils,  que  vous  arriverez 
à  un  résultat  heureux  ^ 

2^  S'il  arrivait,  par  impossible,—^  mais  vous  savez^*il 

*  Voy,  le  livre  du  I>'  Tçste  :  Comment  an  devient  komceopathe. 
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est  bon  d'efepérer  ^ïuelquèfois  contre  toute,  espèraticte  : 
spes  contra  gpem^  —  s'il  ârrivaît,  dis-je,  -qu'on  fit  de  non- 
'\eau  appel  au  dévouement  des  homœopathes/en  leur 
proposant  un  service  public,  voici  les  conditiojOs  qu'il 
^faudrait  poser  ;  les  tentatives  antérieures^^ nous  en  feraient 
-une  obligation.  ' 

Nous  demanderions  en  premier  lieu  quun  local  tout 
antier  nous  soit  affecté  :  nous  voudrion«>  être  chez 
nous.  N'avez-vous  pas  remarqué  que  toutes  les  tentatives 
faites  dans  des  hôpitaux  ou  dans  des  services  ^exclusive- 
ment  homœopathiques  avaient  constamment  prouvé  la 
supériorité  de  notre  thérapeutique  tandis  que  les  nié- 
mes  tentatives  accomplies  dans  des  services  étrangers 
avaient  échoué? 

-  Cette  prétention,  au  reste,  se  justifie  par  cette  seule 
considération  :  que  Thomœopsithie  est  une  docirine  et 
non  p«s  une  médicalion.  Or,  si  une  série  de  moyens  peut 
m  quelque  sorte  s  essayer,  partout,  une  doctrine  doit 
«vciir  son  sanctuaire  et  pouvoir  compter  sur  ses  assistants. 
|lk>  plus,  pour  diriger  nn  traitement,  il  faut  être  libre, 
pouvoir  oi^niser  son  service  selon  qu'il  efet  né«es- 
^ire  ;  on  agit  mal  quand  on  est  chez  les  autres. 

!î^La  seconde  condition  serait  de  n'admettre  que  les 
«Mhdes  qui  se  présenteraient  volontairement  et  le  de- 
«i^^nderaient  ;  car  c'est  surtout  quand  il  s'agit  de  la  santé 
^u*il  faut  respecter  la  liberté  de  chacun.  Choisir  son 
ittéileein  et  son  mode  de  traitement,  n'est-ce  pas  déjà  un 
^ulagement  pour  celui  qui  souffre?  Celte  condition,  au 
r^e,  avait  été  officiellement  reconnue  dans  une  cirton- 
$^lMce  dont  je  dois  vous  dire  un  mot. 

Vers  1840,  le  docieurLêon  Marchant,  de  respectafble 
mémoire,  devait  être  nommé  médecin  à  Thépital  Saint- 
André  de  Bordeaux,  dont  il  était  déjà  médecin-adjoint. 
Ndis  au  moment  de  l'entrée  en  fonction,  on  se  rappela 
(|ue  notre  confrère  ^aVait  adopté  l'homâeopathie,   et  la 
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commission  administrative  des  hospices  du  chefJieù  de 
la  Gironde  imposa  pour  condition  que  le  nouveau  ef>ef 
de  service  s'abstiendrait  de  toute  pratique. conforme  aux 
enseignements  de  Hahnemann. 

Léon  Marchant,  pensant  qu'il  s'agissait  surtout  d'éviter 
l'emploi  des  petite&doses,  accepta,  supposant  qu'on  n'aurait 
jamais  lieu  d'incriminer  sa  conduite  s'il  prenait  pour 
guide  la  loi  des  semblables,  et  sur  cette  dernière  ques- 
tion, il  voulait  être  invincible.  Comment,  en  effet,  en 
présence  d'une  maladie  aiguë,  s'adonner  aux  purgatifs  et 
aux  vésicàtoires  quand  on  possède  des  moyens  plus  di- 
-rects? 

»  *         * 

Léon  Marchant,  ayant  donc  choisi  ses  médicements 
pour  ses  malades  de  Thôpital  comme  il  faisait  pour 
ceux  de  la  ville,  les  prescrivit  en  teinture,  au  lieu  de  les 
donner  en  globules.  On  vit  alors  figurer  sur  les  cahiers 
de  visite  :  potion  à  l'alcoolature  d'aconit,  de  br.yone, 
de  belladone*,  etc.  Comme,  en  définitive;  cette  pratique 
réussissait  mieux  que  celle  de  ses  collègues,  Léon  Mar- 
chant fut  dénoncé.  La  commission  administrative  s'a- 
dressa au  ministre,  et  celui-ci  consulta  TAcadémiè  pour 
savoir  si  la  pratique  qu'on  lui  demandait  de  condamner 
était  bien  Thomœopathie. 

L'Académie  fit  cette  réponse  : 

1**  La  doctrine  avouée  par  M.  L.  Marchant,  et  suivie  par 
lui  autant  que  cela  lui  a  été  possible  dans  son  service  à 
l'hôpital,  est  la  doctrine  homœopathique  ; 

2""  En  conséquence,  la  commission  administrative  des 
hospices  de  Bordeaux  est  fondée  à  trouver  que  Tengag^v 
ment  pris  par  M.  L.  Marchant,  et  dont  elle  avait  fait  une 
condition  de  sa  présentation  comme  chef  de  service,;  q'a 
pas  été  remplie.  '      !    ^ 

La  çondamnatipn  était  absolue.  Ce  n'était  pas,  ce^tte 
fois,  les  doses  infinitésimales  qui  se  trpuvaienjt  j)rosçrites^ 
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mais  bien  remploi  des  médicaments  spécitiquesi  choisis 
d'après  la  loi  des  semblables. 

Seulement,  pour  être  conséquente  avec  elle-même,  la 
commission  administrative  aurait  dû  défendre  aux  col- 
lègues de  iM.  L.  Marchant  de  prescrire  la  belladone  dans 
la  scarlatine,  le  mercure  contre  la  syphilis,  Topium  dans 
le  delirium  tremens  et  tutti  quanti.  Faute  d'avoir  eu  cette 
pensée,  son  opposition  est  devenue  un  fait  personnel  et 
non  plus  une  question  scientifique,  une  sorte  de  persécu- 
tion dont  les  malades  seuls  ont  eu  à  souffrir. 

L'administration  supérieure  fut  mieux  inspirée;  elle 
transmit  la  décision  académique  sans  vouloir  s'associer 
aux  vieilles  rancunes  du  docte  aréopage,  et  le  ministre 
ajouta  le  paragraphe  suivant  : 

«  Toutefois^  comme  iLs'agit  d*une  qu£stîon  délicate^  en 
ce  sens  qu'elle  touche  à  l'indépendance  et  à  la  conscience  du 
médecin  en  même  temps  qu'au  progrès  de  la  science^  il  y  a 
lieu  S'examiner  si,  en  obligeant  M.  Léon  Marchant  à  s^ab- 
stenirde  toute  pratique  homœopathique  dans  son  service^  U 
ne  conviendrait  p(is  de  mettre  à  sa  disposition  une  salle 
dans  laquelle  se  rendraient  volontairement  les  malades  qui 
préféreraient  la  méthode  homœopathique.  De  cette  manière ^ 
sans  confusion  et  sans  inconvénients  possibles^  on  pourrait 
expérimenter  complètement  un  système  dont  le  rapport  fait 
à  r Académie  de  médecine  constate  la  nature^  mais  non  les 
mauvais  résultats^  et  on  ne  mettrait  point  M.  Léon  Marchant 
dans  la  nécessité  d'opter  entre  sa  place  et  ses  convictions 
Mtentifiques^  qui  sont  respectables  en  elles-mêmes^.  » 

Je  le  dis  hautement,  messieurs,  un  pareil  vœu  honore 
i  la  fois  l'administrateur  assez  indépendant  pour  le  for- 
muler et  le  médecin  qui  avait  su  s'en  rendre  digne.  U 
justifie  également  les  conditions  que  je  posais  à  de  nou- 
velles études,  je  ne  dis  pas  à  de  nouvelles  expériences, 

I  Jfiumal  de  la  médecine  homceopaihi^,  publié  par  la  Société  hahne- 
mannienne  de  Paris^  t\  V.  '  ,     * 


COURS  D£  MÉDECINE  HOMŒOPÀTHIQUË.  4^ 

car  celles-ci  sont  inutiles  :  Thomoeppathie  a  fait  assez 
souvent  ses  preuves. 

Si  donc  les  homoeopathes  étaient  appelés  à  se  charger 
d'un  service,  il  faudrait  que  les  malades  eussent  le  droit 
de  s'y  rendre  sans  contrainte;  pour  cela,  il  faut  pliis 
qu'une  salle  dans  un  hôpital  ;  un  établissement  spécial 
est  nécessaire. 

Enfin,  cette  condition  étant  la  seule  qui  nous  permette 
d'avoir  un  personnel  convenable  et  sur  lequel  on  puisse 
compter  pour  les  soins  nécessaires  entre  deux  visites  du 
médecin,  nous  ne  pourrions  y  renoncer  sans  compro- 
mettre lé  résultat  d'une  pareille  entreprise. 

Si  la  Providence  réservait  à  la  doctrine  de  Hahnemann 
une  pareille  épreuve,  croyez,  messieurs,  que  tous  nous 
serions  prêts  à  la  tenter.  Placés  comme  je  viens  de  le 
dire,  nous  demanderions  un  contrôle  complet  :  celui  de 
notre  diagnostic  et  celui  de  nos  moyens*  La  surveillance 
même  la  plus  tracassière,  nous  l'accepterions  encore; 
mais  si  les  résultats  de  l'enquête  devaient  être  consignés 
sur  un  registre,  nous  exigerions  qu'ils  le  fussent  en  par- 
tie double,  afin  que  les  documents  ne  se  perdissent  pas  au 
moment  où  il  serait  utile  de  les  livrer  à  la  publicité. 

Et  maintenant,  messieurs,  je  m'arrête,  car  j'ai  par- 
couru lé  cercle  que  j'avais  tracé  en  coitimençaiît.  Je  vou- 
lais vous  faire  connaître  la  doctrine  dé  BatuûiemanQ  dans 
ses  principes  et  dans  sa  méthode,  vous  av^  pu  Tappréciair 
sous  ce  double  rapport  ;  je  vous  avais  promis  de  justifier 
la  valeur  des  moyens  qu'elle  emploie,  je  crois  avoir  tenu 
parole  à  cet  égard.  Vous  pouvez  donc  répondre  à  cette 
question;  Qu'est-ce  que  l'homœopathie? 

Vous  pouvez  aussi  comprendre  pourquoi  mon  père  la 
définissait  :  Une  réforme  intégrale  en  l'art  de  guérir.  N'a- 
vons-noùs  pas  été  obligés  de  reprendre  la  science  jusaue 
dans  ses  principes  fondamentaux?  n'avons-nous  pas  dû 
discuter  successivement  le  problème  physiologique|  1er 
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problèine:  patlieldgîqoje;  el:  lé  problèmb  pharmaco-dyna^  ' 
inique  avant  d'arriver  à  la  thérapeutiq«e^Ue-Tnémé?         • 

.  il  y  a  p)u9,  ihesçi^^s:  Vous  avez  pu  voit*  àVeê  tjfueHe 
rigueur  lés  solutions  proposées  par  Hahhemann  s'ënèliSt-^ 
naiënt 'dans  leur  développement  logique  et  leur  applica- 
tion ;  je  puis  donc  lè  répéier  à  mon  tour  :  La  réforme 
hahnemannienne  nous  offre  trois  caractères  :  elle  est  line/ 
elle  est  pratiqué;  elle  esl  suffisante. 

•  ElTé  est  une  par  lé  but  qu'elle  se  propose  et  par  la  ma- 
nière dont  elle  l'atteint  ;  elle  est  pratique,  car  toutes  ses 
conclusions  conduisent  à  mieux  guérir  en  connaissant 
mieux  Thomme  sain,  l'homme  malade,  et  les  médica- 
ments,  et  en  fixant  d'une  manière  précisé  la  loi  des  ac- 
tions thérapeutiques. 

Elle  est  suffisante,  car  elle  embrasse  toutes  les  indica- 
tions à  remplir  et  fixe  même  les  exceptions  qu'il  faut 
admettre. 

Vous  comprenez  maintenant  pou];qijioi.^o&  .]i]tait];Q$..oi^t. 
revendiqué  le  titre  d'h(^?p,o^pp2^thes  et  repoussé  Téclectisme. 
Qu'aurions -noj^jy^ii  effet,  à  demander  à  la  tradition?  Des 
principes?. elle  n'en  a  aucun  qui  ait  traversé  les  siècles 
sans  renccmtrer  des  principes  opposés.  Une  méthode? 
die  n'en  a  pas.  Empruntant  tour  à  tour  celle  du  physi- 
cien et  celle  du  chimiste,  reflétant  de  la  manière  la  plus, 
exacte  les  systèmes  philosophiques  qui  se  succédaient, 
elle  n'a  point  su,  jusqu'à  Hahnemann,  en  formuler  une  qui 
lui  appartint. 

^  Au  surplus,  messieurs,  pouvons-nous  supposer  que 
réclectisme,  si  impuissant  en  philosophie,  ait  une  si 
grande  valeur  pour  la  médecine  ?  Vous  pouvez  en  juger 
par  les  résultats. 

•  Représenté  sous  le  premier  rapport  par  un  homme  au 
style  magique  et  à  la  parole  entraînante,  il  n'a  point  sur* 
vécu  à  son  illustre  représentant»  et  il  s  est  abîmé  entre 
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le  matérialisme  qui  nous  menace  et  la  philosophie  .c$(^|m^: 
liquê<]ui  nous  défend,    .  .;        .  Mn»^*  :'<">">•.    ' 

En  médecine,  il  a  été  plus  infpuffiuant  encore,', et  ce- 
lui qui  a  voulu  en  soutenir  le  drapeau  a  été  le  plus  grand; 
dogmatiste  des  temps  modernes.  Tessier  n'a-t-il  pas  ar- 
bore en  physiologie  le  dogmatisine  le  plus  absolu,  celui 
de  saint  Thomas  ?  en  pathologie,  le.  dogme  de  Pessentia- 
lité  morbide,  en  thérapeutique  la  loi  des  semblables  ? 
Seulement  ces  trois  dogmalismes,  étrangers  Tun  à  l'autre, 
n'ont  pu  se  fondre  pour  l'utilité  de  la  science  et  les  pro- 
j[rès.de  la  pratique.  S'il  en  eût  été  autrement,  il  serait 
sorti  de  leur  union  une  doctrine  jwiivelle  à  laquelle  il 
aurait  fallu  donner  un  nom.  Cette  doctrine  avatit  son  cri- 
térium  aurait  dominé  toutes  les  autres,  elle  aurait  été 
dogmatique  et  non  pas  éclectique.. 

Pour  moi,  messieurs,  je  ne  connaiç  pas  de  dogmatisme 
médical  plus  complet  et  mieux  enchaîné,  surtout  plus 
pratique  que  celui  de  Hahoeraann  ;  j  j  reste  donc  attaché^ 
convaincu  qu'il  est  assez  larg^  pour  accepler  tous  les 
progrès  et  pour  embrasser  toutes  les  vérités  que  nous 
apporte  la  tradition,  assez  précis  pour  nous.garantir.de 
ses  erreurs.  J'espère  vous  avoir  rtipntré  dans  le  cours  décès 
conférences  qu'il  en  est  réellement  ainsi.  Je  rie  veux  donc 
plus  ajouter  qu'un  mol,  remplir  un  dernier  devoir  en 
vous  remerciant  de  votre  attention  soutenue  et  bienveil- 
lante.  Je  le  fais  de  grand  cœur  ^  car  c'est  un  hommage 
fendu  à  la  vérité,  un  signe  infaillible  de  votre  amour 
pour  le  progrès,  de  votre  respect  de  la  science  et  de  la 
liberté  du  savant.  . 

L'an  prochain,  je  l'espère,  il  me  sera  donné  dé  vous» 
convoquer  de  nouveau  ;.  mais  alors  nous  abandonnerons.. 
les  questions  générales  pour  pénéti^er  davantage  dans  les 
difficultés. de  la  pratique.  Cette  étude  sera  moins  at- 
trayante'saM  doute;  mais  en  vous  faisant  plus  exacte- 
ment apprécier  la  puissance  de  la  thérap^^uliiiue  hahne- 
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mannienne,  elle  vous  cofiYatnera  mieux  encore  et  vmis 
fera  mieux  apprécier  le  génie  de  Hahnemann  et  Tadini- 
rable  découverte  éwit  .il  a  doté  la  science  au  profit  de 
rbumanité. 
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Chaque  année  apporte  à  noire  école  des  jours  àtéewi; 
cette  fois  encore  il  nous  faut  courber  la  tète  sous  de  nidés 
épreuves,  pleurer  a  la  fois  un  jeune  homme  aux  riëbes 
espérances,  et  un  praticien  illustre  par  la  science  et  par 
les  services  rendus. 

Le  premier,  fih  du  docteur Imbert-Goùirbeyré,  professeur 
à  rÊcole  de  médecine  de  Clermont-Ferrand .'interne  à  Fhô- 
pital  de  cette  ville,  a  succombé,  à  vingt  et  un  ans,  à  une 
variolecon tractée  au  milieu  des  malades  confiés  à  ses  séitls. 
Intelligence  d'élite  et  chrétien  fervent,'  il  à  vu  s'ouvrir 
pour  lui  les  joies  étemelter.  A  lui  donc  là'Meofif^pen'së;  à 
sa  famille,  à  ses  amis  les  pleurs  et  les  regrets: 

Le  second,  Fleishmann,  disciple  direct  de  Hàbjoemànii, 
premier  médecin  de  l'hôpital  homceopatbique  de  Gufnpen- 
dorf,  put  au  moins  parcourir  sa  carrière  et  traverser  lir 
vie  en  défendant  une  doctrine  qu'il  adopta  dans  sajMÏ^ 
nesse  et  à  laquelle  il  consacra  ses  forces  et  son  talent. 
C^est  encore  un  maître  tombé  au  cbaïAp  d'honti€!lir,iai$8ant 
à  tous  l'exemple  d'une  noUe  vie  et  f)*uii  dévouemeiÎA  i$aQ% 
limite.  .        . 

L,  S. 


^^m^mtÊtmtÊ^ 


Pour  toutes  les  nouvelles  : 

Le  secrétaire  de  la  téém^w, 

D'  LÉON  SIMaN  PIV9. 
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CUAMOMILLA     MATRICARIA 

PAR  LE  DOCTEUR  DESTERNE 


(suite  et  pin) 


Une  femme  de  24  ans,  de  taille  moyenne,  blonde,  d'une 
humeur  douce,  était  accouchée  de  son  quatrième  enfant 
depuis  une  demi-heure,  lorqu'eile  se  sentit  mal  à  Taise 
avec  obscurcissement  de  la  vue  ;  puis  elle  tomba  en  syn- 
cope, baignée  d'une  sueur  froide.  Le  docteur  Schwarze  la 
trouve  sans  connaissance,  les  yeux  fermés,  le  visage  pâle, 
couvert  d'une  sueur  froide,  les  mains  et  les  pieds  froids, 
le  pouls  insensible,  le  ventre  fortement  ballonné.  La  ma- 
trice fortement  distendue  s'élevait  à  quelques  pouces  au- 
dessus  du  nombril.  II  y  avait  eu  déjà  une  perte  de  sang 
considérable  pendant  la  parturition  et  celte  hémorrhagie 
s'était  sans  doute  renouvelée  après  l'accouchement,  car 
il  y  avait  au  moins  une  demi-chopine  de  sang  en  caillots 
devant  les  parties  génitales  et  il  s'écoulait  encore  du  sang 
un  peu  liquide.  La  respiration  était  si  faible  qu'elle  était 
à  peine  sensible  et  les  battements  du  cœur  ne  consis- 
taient plus  qu'en  ujie  vibration.  Les  doigts  des  mains  et 
des  pieds  étaient  contractés  convulsivement  et  tout,  en  un 
mol,  indiquait  une  hémorrhagie  interne  et  l'absence  de 
contractions  utérines  par  atonie.  —  Six  minutes  après 
phosph,  15/15®,  il  se  fit  quelques  mouvements  des  yeux 
et  le  froid  des  mains  et  des  pieds  commença  à  diminuer  ; 
mais  ce  fut  tout,  car  l'état  d'apathie  dans  lequel  la  ma- 
lade était  plongée  se  continua  et  plusieurs  morceaux  de 
sang  coagulé  sortirent  de  nouveau.  Mais  quatre  minutes 
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après  cham,  6^1  ^'',  la  malade  ouvrit  les  yeux  qui  étaient 
ternes,  les  mains  et  les  pieds  reprirent  de  la  chaleur,  le 
méléorisme  diminua,  Tutérus  commença  à  se  contracter, 
le  pouls  se  fit  sentir.  Il  n*ètait,  il  est  vrai,  que  filiforme, 
mais  Thémorrhagie  avait  cessé,  quoique  les  doigts  des 
mains  et  des  pieds  fussent  encore  recourbés  convulsive- 
ment dans  le  sens  de  la  flexion.  —  Six  minutes  après,  la 
malade  porta  la  main  droite  vers  le  milieu  de  la  poitrine, 
soupira,  ouvrit  entièrement  les  yeux  et  dit  d'une  voix 
à  peine  intelligible,  qu'elle  allait  étouffer,  qu'elle  man- 
quait d'air  et  qu'elle  éprouvait  une  forte  pressiou  vers 
les  parties  génitales.  —  Bell.  6/30®  et  china  achevèrent 
la  guérison. 

Le  docteur  Schreter  cite  également  le  cas  d'une  femme 
de  27  ans,  venant  d'accoucher  de  son  troisième  enfant  et 
qui  fut  prise  au  lit  d'une  hémorrhagie  qui  la  laissa  presque 
sans  connaissance,  le  corps  et  le  visage  pâles,  le  pouls  à 
peine  sensible.  Le  sang  coulait  avec  violence  depuis  plus 
d'une  demi-heure. —  Cham.  2/9%  fit  cesser  l'hémorrhagie 
en  quelques  minutes,  et,  une  demi-heure  après,  la  malade 
était  hors  de  danger. 

Une  métrorrhagie  violente  consécutive  à  un  avortement, 
et  qui  avait  cédé  à  bell.  2000%  se  manifesta  de  nouveau, 
dit  M.  le  docteur  Nunez,  après  l'ingestion  d'une  glace,  et 
un  violent  exercice  en  voiture.  Le  sang  était  noirâtre,  fétide, 
s'écoulait  par  intervalles  en  forme  de  caillots.  11  y  avait  une 
grande  faiblesse  et  prostration  des  forces.  Une  cuillerée  à 
café  de  cham.  1000%  diluée  successivement  dans  deux 
demi-verres  d'eau,  fit  cesser  au  bout  de  quatre  heures, 
l'hémorrhagie  et  les  autres  symptômes. 

§  47.  Douleurs  qui  précèdenty  accompagtient  au  suiveiU 
V accouchement.  —  Hering  prescrit  cham.  contre  les  dou- 
leurs  vaines  de  taccouchemetitj  lorsqu'elles  sont  trop  vio- 
lentes et  portent  au  désespoir  ;  lorsqu'il  y  a  eu  en  même 
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temps  besoin  constant  d'aller  à  la  selle  et  que  nviXM.  n*a 
pas  sulïi.  S'il  n'y  avait  pas  d'amélioration  au  bout  d'une 
heure,  hell.  serait  alors  indiquée. 

II  remploie  contre  les  douleurs  spasmodiqiies^  crampes  et 
convulsions  pendant  V  accouchement  y  s'il  y  a  douleurs  Irès- 
aiguës,  sécantes,  se  portant  de  la  région  des  reins  dans  les 
hypochondres  et  s 'accompagnant  de  convulsions  spasmo- 
diques  avec  rougeur  du  visage,  particulièrement  des  joues 
et  une  grande  sueur,  avec  excitabilité  du  système  nerveux, 

—  Hering  administre  enfin  cham  contre  les  douleurs  con- 
sécutives à  V  accouchement  y  si  malgré  coff.  et  amie,  elles 
s<jnt  d'une  telle  violence  qu'elles  empêchent  tout  repos. 

Le  docteur  Chamerer  dit  avoir  trouvé  cham,  très-effi- 
cace contre  les  tranchées  consécutives  à  Taccouchement. 

Tietze  préconise  le  même  médicament  contre  les  fausses 
douleurs  qui  précèdent  laccouchement  souvent  de  plu- 
sieurs semaines.  Il  en  cite  deux  exemples  : 

Une  femme  robuste  de  25  ans,  brune  et  forte,  primi- 
pare, éprouvait  des  malaises  depuis  plusieurs  semaines 
et  cependant  le  toucher  indiquait  qu'elle  n'accoucherait 
pas  avant  deux  ou  trois  septénaires.  Elle  souffrait  d'op- 
pression en  marchant,  d'une  forte  pression  sur  les  par- 
ties, comme  si  quelque  chose  en  allait  sortir,  et  de  dou- 
leurs violentes  comme  pour  accoucher.  Ces  symptômes 
s'aggravaient  en  étant  debout  et  en  marchant  ;  ils  s'amen- 
daient au  contraire  en  étant  assise  ou  couchée.  Jour  et 
nuit  la  malade  urinait  souvent,  quoiqu'elle  ne  rendit  la 
nuit  que  très-peu  d'urine  et  seulement  quelques  gouttes 
dans  la  journée.  En  outre,  le  teint  variait  de  la  pâleur  à  la 
rougeur  et  il  y  avait  de  fréquents  maux  de  tète  accompa- 
gnés de  chaleur  et  d'une  pression  douloureuse  à  travers 
loutela  tête,  de  rougeur  et  de  chaleur  brûlante  des  joues. 

—  Cham.  1271^"/^  suivie  le  lendemain  de  bell.  et  deux 
jours  après  de  nux  v.  firent  cesser  tous  les  accidents. 
Ses  couches  n'eurent  lieu  que  six  jours  après. 
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Une  autre  primipare  âgée  de  23  ans,  yive  et  blonde, 
souffrait  depuis  quelque  temps  d'une  douleur  brûlante 
au-dessous  des  fausses  €ôtes,  du  côté  gauche  et  dansTépi- 
gastre,  de  douleurs  lancinantes  en  toussant  et  en  éter- 
nuant  dans  le  côté  gauche  du  ventre,  au  point  de  crier  et 
de  se  plier  en  deux  ;  la  palpation  y  provoquait  des  élance- 
ments ;  de  pressions  fréquentes  sur  la  veine,  dans  l'après- 
midi  et  le  soir,  avec  émission  fréquente  d  urine  qui  deve- 
nait involontaire  dans  la  station  debout  ;  de  cruelles  dé- 
mangeaisons à  l'hypogastre  forçant  à  se  gratter  quoiqu'il 
n'y  eût  aucune  éruption  ;  de  peu  d'appétit  avec  tendance 
à  la  chaleur  du  visage  et  dispositions  à  la  diarrhée.  — 
Cham,  5/12*  et  vingt-quatre  heures  après,  bell.  5/30*  dissi- 
pèrent en  quatre  jours  tous  les  accidents,  à  l'exception 
d'un  léger  besoin  d'uriner  souvent;  cocc.  5/18*  acheva  cette 
guérison  et  Taccouchement  fiit  des  plus  réguliers. 

§  48.  Métrite  et  affections  utérines  diverses.  Une  seule 
dose  de  chant, ^  dit  Hartmann,  détermine  une  guérison 
aussi  prompte  qu'infaillible  de  la  métrite  qui  s'est  déclarée 
sous  l'influence  d'une  vive  contrariété  et  particulièrement 
de  celle  qui  survient  après  Taccouchement.  Les  lochies 
augmentent  généralement;  elles  deviennent  sanguino- 
lentes  et  sont  mêlées  de  sang  coagulé,  foncé,  noir.  La 
cause  de  la  métrite  se  rattache  assez  souvent  aussi  à 
l'usage  immodéréde  l'infusion  de  camomille.  Alors  nuxv, 
igtiat.^  pul.  seront,  suivant  les  circonstances,  des  antidotes 
convenables. 

é 

Une  femme  de  25  ans,  rapporte  le  docteur  Bigel,  nour- 
rice d'un  enfant  de  trois  mois,  fut  atteinte,  à  la  suite  d'un 
refroidissement,  de  fièvre,  et  de  violentes  douleurs  aux 
membres  et  à  la  tète  suivies  le  lendemain  de  coliques  avec 
constipation  Des  lavements  qui  ne  sortirent  pas  aggravè- 
rent beaucoup  cet  état  ;  les  seins  naguère  remplis  de  lait 
se  vidèrent;  le  visage  devint  rouge,  avec  chaleur  univer- 
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selle,  soifardente,  mauvaise  bouche,  tête  très-douloureuse 
et  ventre  plus  douloureux  encore.  Il  était  tendu,  gonflé 
par  des  flatuosités  comme  dans  latympanite,  et  il  ne  sup* 
portait  pas  le  plus  léger  attouchement.  La  constipation 
durait  depuis  quatre  jours  ;  les  reins  étaient  très-doulou- 
reux, les  urines  rares  et  brûlantes.  La  fièvre  était  forte 
avec  aggravation  de  toutes  les  souffrances  le  soir  et  la  nuit, 
se  terminant  par  une  sueur  de  tout  le  corps  qui  amenait 
une  légère  amélioration.  Malgré  la  douceur  naturelle  de 
la  malade,  son  humeur  était  devenue  inquiète,  impatiente 
et  emportée  contre  sesdouleurs.— Cfcam.  3*,  priseàmidi, 
détermina  six  heures  après  deux  selles  abondantes  qui  dé- 
tendirent le  ventre  et  firent  cesser  les  coliques.  Dans  la 
nuit  de  nouvelles  évacuations  accrurent  Tamélioration  ; 
le  lendemain  le  lait  avait  reparu  et  l'utérus  conservait  en- 
core rénorme  distension  qu'il  a  dans  une  grossesse  de 
trois  mois  et  qui  persistait  depuis  l'accouchement.  Trois 
jours  après  chant.  ^  de  nouvelles  dispositions  à  la  consti- 
pation ayant  reparu,  nux  v.  termina  la  cure. 

Les  docteurs  Croserio  et  Gueyrard  ont  encore  employé 
cham.  dans  des  affections  diverses  du  col  et  du  corps  de 
Vulèrus,  mais  sans  préciser  son  indication;  ajoutons  toute- 
fois, que  ce  médicament  est  conseillé  par  Hartmann  dans 
le  squirrhe  et  le  carcinome  de  cet  organe,  quand  les  con- 
tractions spasmodiques  ressemblent  aux  douleurs  de  l'en- 
fantement avec  écoulement  de  sang  caillé  et  foncé  en  cou- 
leur. 

§  49.  Maladies  du  sein.  Hartmann  indique  c/iam.  comme 
spécifique  de  la  fièvre  de  /aiilorsqu'elle  est  due  à  un  violent 
dépit.  (Il  fait  précéder  ce  médicament  de  quelques  doses 
i'acon.  quand  la  fièvre  est  intense) —  ou  lorsque  des  cail- 
lots de  sang  s'échappent  de  l'utérus  avec  de  violentes 
douleurs.  —  11  l'emploie  contre  Vexcoriation  du  mamelon^ 
et  contfela  cessation  subite  de  la  sécrétion  du  lait^  à  la  suite 
de  refroidissement. 
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Le  docteur  Kuorre  a  trouvé  cham.  quelquefois  dans 
Vinflammation  des  seins  consécutive  à  la  parturition,  et 
Croserio  le  recommande  dans  le  mèiïle  cas>  lorsque  la 
papille  n'est  pas  excoriée. 

Pour  Hering,  cham.  s'adapte  à  la  fièvre  de  lait  avec 
excessive  sensibilité  du  système  nerveux  et  impatience, 
tendreté  des  seins  et  inflammation  des  mamelons  d'où  le 
lait  ne  peut  sortir.  II  prescrit  acon.  ou  Cham.  dans  Yin- 
flammation  des  mamelons^  lorsque  la  douleur  ressemble  à 
un  mal  de  dents. 

Cham.  a  rendu  à  Hartmann  les  plus  grands  services 
dans  le  squiirhe  et  le  cancer  du  sein^  quand  les  douleurs 
rhumatismales  tractives  dans  les  tumeurs  glanduleuses, 
indurées,  sur  lesquelles  l'impression  de  Tair  exerçait 
une  influence  fâcheuse,  s'aggravaient  la  nuit  ;  ou  bieir  si 
une  rougeur  érysipélateuse  se  montrait  sur  la  glande 
mammaire  indurée  avec  douleurs  déchirantes  ,  tractives 
et  grande  sensibilité  au  toucher. 

Selon  le  docteur  Gueyrard,  chmn.  enlèverait  très-rapi- 
dement les  douleurs  lancinantes  du  cancer  du  sein.  Il  a 
répété  Texpérience  sur  plusieurs  tumeurs  cancéreuses 
de  cet  organe  et  chaque  fois  il  a  obtenu  les  mêmes  effets. 
Il  cite  deux  faits  :  le  premier  est  celui  d'une  fille  de 
47  ans,  affectée  d'un  cancer  du  sein  droit.  La  tumeur  du 
volume  des  deux  poings,  était  adhérente,  bosselée,  vei- 
née de  noir,  avec  glandes  axillaires,  douleurs  lancinan- 
tes, etc.  —  Une  heure  après  l'administration  de  cham. 
2/6%  les  douleurs  du  sein  disparurent  comme  par  en- 
chantement et  firent  place  à  une  diarrhée  bilieuse.  La  ma- 
lade palpait  et  frappait  sa  tumeur  sans  y  développer  la 
moindre  sensibilité.  Cette  amélioration  persista  7  jours, 
mais  la  cure  ne  fut  pas  continuée.  —  Le  second  fait  est 
plus  remarquable.  Une  femme  de  54  ans,  brune,  forte, 
grasse,  accablée  de  chagrins  domestiques,  ayant  eu  un 
enfant  qu'elle  n'a  pas  allaité,  s'aperçut  pendant  sa  gros- 
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sesse  d'une  tumeur  dans  l'épaisseur  du  sein  droit  ;  tu- 
meur ovoïde,  dure,  mobile,  indolente  et  du  volume  d'un 
œuf  de  dinde.  Six  mois  après  les  couches,  l'engorgement  ' 
devient  douloureux,  et,  en  définitive,  on  lui  propose  l'a- 
blation du  sein.  —  Cham.  2/12%  enlève  dès  le  lende- 
main les  douleurs  lancinantes  et  la  palpation  n'excitait 
plus  aucune  sensibilité.  —  Sulf\  1/30*,  coniumm.  1/30*, 
suivis  de  phosph.  et  de  silk.  achevèrent  la  guérison. 

Le  docteur  Gaspary  n'a  pas  obtenu  moins  d'avantages 
de  cham.  371*^",  chez  une  femme  de  22  ans,  affectée 
d'une  tumeur  prétendue  squirrheuse  consécutive  à  une 
contusion  du  sein  gauche.  Après  les  effets  salutaires  de 
tm.  m.,  cham.  réduisit  la  tumeur  du  volume  d'un  écu  à 
celui  d'un  centime.  Des  frictions  avec  tinct.  cicut.  termi- 
nèrent la  cure. 

g  50t  Cham.  Goutte.  Gravelle  et  rhyimatisme.  —  Hart- 
mann administre  cham.  au  moment  des  prodromes  de  la 
goutte  atonique  lorsqu'elle  s'anponce  par  un  grand  dé- 
sordre dans  les  organes  du  bas-ventre  et  des  progrès  de 
laquelle  provient  la  goutte  proprement  dite.  —  Il  le  cite 
également  dans  les  métastases  arthritiques  sur  Tœil. 

Le  même  auteur  emploie  cham.  contre  les  premiers 
accès  légers  de  gravelle  chez  les  sujets  bilieux,  après  un 
dépit  concentré  pendant  le  repas.  Mais  son  action  ii!est 
pas  durable  lorsque  la  cause  déterminante  ne  cesse  pas 
d'agir.  Les  symptômes  qui  l'appellent  sont  :  douleurs 
pressives  à  la  région  précordiale,  surtout  après  le  repas, 
d'abord  avec  régurgitation  des  aliments  ingérés,  ensuite 
avec  vomissements  amers,  bilieux  ;  jactation  avec  inquié- 
tude et  désespoir,  maux  de  tête  violents  comme  si  la  tête 
allait  éclater.  —  Il  le  donne  aux  enfants  contre  les  com- 
plications qui  se  produisent  vers  Tintestin. 

Il  le  conseille  enfin ,  dans  le  rhumatisme  des  extré- 
mités, contre  les  douleurs  tiraillantes  ou  déchirantes 
produisant    un  sentiment   de   paralysie  ou   d'engour- 
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dissemcnt ,  surtout  dans  les  parties  où  les  douleurs 
avaient  pour  siège  les  tendons  et  les  ligaments,  plutôt 
que  les  fibres  musculaires.  Ces  douleurs  ne  sont  pas  ac- 
compagnées de  gonflement  et  deviennent  insupportables 
sous  l'influence  de  la  chaleur  du  lit  pendant  U  nuit. 
Le  docteur  Schrœn  a  guéri  rapidement  avec  deux  ou 
trois  doses  de  cham.  1/6%  répétées  tous  les  trois  jours, 
deux  hommes  atteints  d'une  immobilité  du  bras  qui  per- 
sistait depuis  plusieurs  semaines  et  ne  leur  permettait  ni 
de  mettre  le  bras  sur  la  tète,  ni  de  s*habiller  ou  de  se  dés- 
habiller. Il  s'y  ajoutait  des  douleurs  nocturnes. 

g  51.  Névralgie  sdatique.  Cham.  se  trouve  indiqué  par 
Hartmann  au  premier  rang,  lia  guéri  avec  ce  médica- 
ment une  névralgie  sciatique  qui  offrait  pour  caractère 
spécial  une  doule|^r  vive,  exacerbante  au  moment  où  le 
malade  se  mettait  au  lit,  et  dont  la  durée  était  d'un  quart 
d'heure  environ. 

Bering  prescrit  cham.  lorsque  les  douleurs  de  la  scia- 
tique  sont  pires  la  nuit  et  sont  suivies  d'une  vive  sensi- 
bilité. 

Le  docteur  Schrœn  regarde  ce  médicament  comme  ca- 
pital non-seulement  dans  les  rhumatismes  récents,  mais 
aussi  dans  la  sciatique. 

Un  homme  de  50  ans,  ajoute-t-il,  se  plaignait  depuis 
longtemps  de  douleurs  nocturnes  dans  la  cuisse  droite, 
avec  une  telle  faiblesse  de  cet  organe  qu'il  pouvait  à  peine 
se  traîner,  lorsqu'il  fut  pris  tout  à  coup  d'une  sorte  de 
paralysie  des  membres,  avec  des  douleurs  atroces  sur- 
tout la  nuit. — Cham.  1/6%  tous  les  jours,  dissipa  la  para- 
lysie en  trois  jours.  Les  douleurs^cédèrent  bientôt  et  au 
bout  de  six  doses  le  malade  marchait  mieux  qu'il  n'avait 
pu  le  faire  depuis  des  années. 

Le  docteur  Veith  enleva  d'une  manière  durable  avec 
cham.  i^^\  une  sciatique  chez  un  homme  athlétique  de 
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36  ans,  qui  souffrait  en  même  temps  de  conjgestion  hé- 
morrhoïdale.  La  sciatique  avait  déjà  plusieurs  mois  de 
durée  et  le  malade  en  avait  déjà  souffert  l'année  pré- 
cédente. Elle  l'empêchait  de  dormir,  de  se  coucher  et  de 
s'asseoir;  elle  s'améliorait  par  la  marche.  Rhus.  led. 
caustic.  avaient  échoué. 

On  lit  dans  le  compte  rendu  du  congrès  de  1851  qu'une 
dame  hystérique,  souffrant  d'une  sciatique  du  côté  gau- 
che, prenait  infructueusement  depuis  8  jours  des  12^  et 
^O*"  dilutions.  La  douleur  était  tractive  et  descendait  tout 
ie  long  de  la  cuisse,  depuis  l'articulation  coxo-fémorale 
jusqu'au  bout  du  pied.  Elle  s'exaspérait  la  nuit  et  par  le 
mouvement  de  toutes  les  articulations  de  la  jambe  ;  la 
malade  était  désespérée  et  disait  ne  pouvoir  endurer 
plus  longtemps  ses  souffrances.  Cham,  ne  lui  avait  donné 
qu'un  soulagement  passager.  —  Cham.  3/4000%  à  sec, 
preâcrit  par  M.  le  docteur  Nunez,  dissipa  toutes  les  dou- 
leurs en  deux  heures  et  elles  ne  revinrent  plus  depuis. 

Le  docteur  Gueyrard  a  également  signalé  dans  plu- 
sieurs cas  les  bons  effets  de  cham,  dans  le  traitement  de 
la  névralgie  sciatique  et  nous  avons  eu  l'occasion  de  l'em- 
ployer nous-même  avec  beaucoup  de  succès  dans  quel- 
ques cas  où  puis,  achevait  la  guérison. 

§  52.  Affections  cutanées  diverses.  Hartmann  conseille 
veratr,  et  cham,  au  début  de  la  couperose;  ce  dernier, 
quand  il  y  a  rougeur  cuivrée  de  la  peau,  sans  éruption, 
avec  gonflement  considérable  du  nez.  —  Il  le  cite  comme  • 
pouvant  être  appelé  dans  le  trailement  d«  Yhnpetigo  figu- 
rata  parles  symptômes  accessoires. — Cham.  est  le  premier 
médicament  qu'il  administre  dans  Vintertrigo ,  et  lorsqu'il 
n'a  pas  guéri  en  trois  ou  quatre  jours,  il  donne  suif,  — 
Hering  confirme  cette  indication,  lorsque  des  excoria- 
lions  de  l'enfant  n'ont  pas  élé  causées  par  Tinfusion  de 
camomille  prise  par  la  mère  ou  l'enfant;  —  et  il  l'emploie 
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même  contre  les  engelures ,  lorsque ,  indépendamment 
du  prurit  et  du  brûlement,  elles  s'accompagnent  de  dou- 
leurs aiguës. 

g  55.  Commotiom ,  plaies^  fractures^  etc.  Hering  em- 
ploie cham.  après  amie.  Dans  les  cas  ou  une  femme  en- 
ceinte est  menacée  d'avortement ,  ainsi  qu'on  Tobserve 
surtout  dans  les  premiers  mois  de  la  gestation,  lorsqu'à 
la  suite  d'une  chute,  d'un  faux  pas  ou  de  toute  autre 
commotion,  les  douleurs  qui  se  sont  déclarées  dans  l'ab- 
domen conservent,  malgré  le  premier  de  ces  deux  médi- 
caments, leur  violence  et  leur  gravité  quelques  heures 
après  l'accident. 

Il  prescrit  cham,  dans  les  plaies^  chez  les  personnes 
d'une  santé  délicate  et  dont  la  peau  est  mauvaise.  M.  le 
docteur  Ozanam.  a  également  observé  que  ce  médica- 
ment prévient  ou  tarit  les  suppurations  lorsqu'elles  exis- 
tent depuis  longtemps. 

Hering  cite  encore  cham,  lorsqu'à  la  suite  de  brûlures 
violentes,  il  survient  des  spasmes  et  des  convulsions. 
Hartmann  le  signale  dans  le  trismus  des  nouveati^nés, 
consécutif  à  une  impression  morale. 

Lorsqu'il  arrive,  à  la  suite  de  Yintroduction  d'un  eorps 
étranger  dans  la  gorge^  qu'il  se  produit  des  contractions 
spasmodiques  qui  l'empêchent  de  descendre,  Hering  ad- 
ministre cham.j  et,  s'il  ne  suffit  pas,  ignat.  —  Il  le  con- 
seille même  en  cas  de  fracture^  s'il  survient  des  douleurs 
excessives,  intolérables,  accompagnées  de  crampes  spas- 
modiques. ArniO',  ne  conviendrait  que  plus  tard. 

§  54.  Des  suites  fâcheuses  du  vin,  du  café  et  du  tabac. 
Hering  conseille  cham.  aux  enfants  que  Ton  aurait  eni- 
vrés, lorsque  op.  et  nuxv.  ne  suffisent  pas  et  qu'il  ar- 
rive des  convulsions. 

Il  préfère 'c/iam.  et  nux  v.  contre  les  suites  funestes  du 
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café,  lorsqu'il  y  a  céphalalgie  violente  accompagnée  de 
gémissements,  de  cris  et  d'une  vive  irritabilité.  En  gé- 
néral, il  soulage  l'odontalgie  qui  éclaté  si  souvent  après 
ringestion  du  café,  et  dans  le  cas  où  cham.  se  trouverait 
insuffisant  et  que  le  malade  fût  hors  de  lui  par  l'excès 
de  la  douleur,  cham,  serait  suivi  de  coff.  Du  reste  cham. 
convient  encore  dans  les  crampes  d'estomac  violentes  qui 
s'aggravent  après  l'usage  du  café,  lorsque  nux  v.  ou  cocc. 
ont  amélioré  momentanément ,  sans  empêcher  les  dou- 
leurs de  reparaître  ensuite  avec  plus  de  violence. 

Hering  prescrit  cham.  contre  les  vertiges  provenant 
des  suites  funestes  de  Tusage  du  tabac ,  lorsqu'ils  attei- 
gnent presque  l'évanouissement,  s'ils  provoquent  des 
vomissements  bilieux  et  la  diarrhée.  S'il  n'améliorait  pas 
de  suite  ou  que  le  malade  ressentit  un  grand  froid,  l'on 
donnerait  veratr.  On  se  sert  encore  de  mix  t;.,  cham. ,  puis. 
ou  de  cocc.  et  quelquefois  de  cupr.  et  arsen.  contre  les 
mauvais  effets  qui  résultent  du  tabac  chiqué. 


CLINIQUE   ÉTRANGÈRE 


FIEVRE   typhoïde 

COMPLIQUÉE  DE  CATARRHE  BRONCHIQUE  DURANT  LE  SECOND   SEPTÉNAIRE   ET  TERMINÉE 
PAR  UNE   FIÈVRE   nfTERMITTENTE   QUOTIDIENNE 
GUÉRISON     PAR     LES    UAUTES     D YN AMI  S A T  10 NS 

PAR  LE  DOCTEUR  A.  GARCIA  LOPEZ 


Vers  le  milieu  du  mois  d'août  dernier,  madame  M.  de 
A...  fut  prise  d'une  fièvre  typhoïde,  dont  les  symptômes 
méritent  d'être  rapportés  à  cause  de  leurs  caractères  re- 
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marquables  pendant  révolution  de  la  maladie.  Il  s'agissait 
d'une  dame  âgée  de  36  ans ,  robuste ,  bien  réglée , 
ayant  un  tempérament  lymphatico-nerveux  et  peu  d'an- 
técédents morbides.  Elle  me  fit  appeler,  le  14  août,  pour 
la  soulager  de  souffrances  produites  par  une  contrariété 
qu'elle  avait  éprouvée  deux  jours  avant,  et  qui  coïnci- 
daient avec  un  refroidissement  et  un  dîner  trop  copieux, 
(ces  différentes  causes  se  succédèrent  dans  l'espace  d'en- 
viron quarante-huit  heures).  Les  symptômes  éprouvés  par 
la  malade  se  réduisaient  à  un  froid  général,  des  vertiges, 
une  douleur  rhumatismale  au  côté  droit  du  cou  et  à  la 
nuque,  avec  torticolis  et  impossibilité  de  remuer  la  tête, 
nausées  et  vomissements  d'un  liquide  clair  et  peu  abon- 
dant ;  langue  blanchâtre,  soif,  fièvre  légère  (96  pulsations 
à  la  minute),  pouls  médiocrement  développé,  chaleur 
générale  un  peu  augmentée,  abattement  moral  avec  pré- 
dominance de  l'idée  qui  avait  provoqué  la  contrariété  et 
qui  préoccupait  encore  la  malade.  Au  point  de  vue  étio- 
logique ,  trois  médicaments  se  présentaient  à  l'esprit 
pour  commencer  le  traitement,  puisque  Ton  se  trouvait 
en  présence  d'un  élément  rhumatismal,  des  symptômes 
gastriques  d'une  digestion  laborieuse,  et  de  l'impression 
morale  dont  il  vient  d'être  question.  Je  choisis  ignatia^ 
médicament  sous  l'action  duquel  la  malade  resta  durant 
les  premières  vingt-quatre  heures  et  qui  fit  disparaître 
tous  les  symptômes,  à  l'exception  des  douleurs  rhuma- 
tismales du  cou,  et  de  la  fièvre  qui,  quoique  diminuée, 
n'avait  pas  cessé.  Je  prescrivis  bryonia  et  douze  heures 
après  avoir  commencé  l'usage  de  ce  remède  la  douleur 
du  cou  avait  disparu  complètement.  Mais  vers  le  soir  de 
ce  même  jour,  la  malade  éprouva  de  nouveau  le  froid  gé- 
néral ;  et  les  vomissements  très-peu  abondants  de  liquide 
clair  sans  saveur  ni  couleur  déterminées  se  reproduisi- 
rent. Pendant  ce  second  accès,  qui  me  fit  soupçonner 
l'existence  d'une  fièvre  palustre  intermittente  quotidienne 
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encore  mal  caractérisée,  la  malade  fut  soumise  à  l'action 
de  ipécacuanha^  sous  l'influence  duquel  le  froid  et  les  vo- 
missements cessèrent,  tandis  qu'il  y  eut  accroissement  de 
la  chaleur  et  de  la  fièvre.  Le  jour  suivant  (troisième  de 
la  maladie),  pendant  une  rémission  de  la  fièvre,  j'admi- 
nistrai nux  vomica  et  j'attendis  pour  voir  la  tournure  que 
prendrait  la  maladie.  Le  froid  et  les  vomissements  ne  se 
renouvelèrent  pas,  mais  la  mal&de  éprouvait  de  légères 
nausées  lorsqu'elle  se  mettait  sur  son  séant,  et  il  y  eut 
une  épistaxis'  les  quatrième  et  cinquième  jours.  Les  au- 
tres symptômes  qui  s'étaient  manifestés  durant  le  premier 
septénaire  étaient  les  suivants  :  embarras  de  la  tète,  in- 
jection des  conjonctives,  langue  blanche  avec  une  bande 
gris  foncé  au  centre,  dents  un  peu  fuligineuses,  soif, 
chaleur  sèche  de  la  peau;  pouls  qui  tendait  à  devenir  pe- 
tit et  qui  oscillait  dans  les  vingt-quatre  heures,  de  98  à 
104  pulsations  par  minute.  Le  septième  jour,  il  survint 
une  diarrhée  liquide,  jaunâtre,  qui  persista  jusque  dans 
les  derniers  jours  de  la  troisième  semaine.  Du  neuvième 
au  treizième  jour  il  y  eut  quelque  dérangement  dans  la 
marche  de  la  maladie,  et  en  outre  sous-délire,  soubre- 
sauts des  tendons,  carphologie,  pouls  petit,  presque  fili- 
forme ;  chute  des  forces,  révolution  générale ,  pressenti- 
ment de  la  mort  ;  visions  de  fantômes,  mêmeétant  éveillée  ; 
répugnance  pour  tous  les  aliments,  soif  vive  et  continue  ; 
météorisme.  Après  nux  vomica ^  on  ne  fit  prendre  à  la 
malade  que  bryoniaj  pendant  les  sixième,  septième  et 
huitième  jours,  ei  arsenicum  an  neuvième  au  treizième. 
Le  quatorzième  jour  il  se  manifesta  de  nouveaux  symptô^ 
mes,  sans  amener  la  disparition  de  ceux  qui  existaient 
déjà,  à lexception  de  ceux  du  moral.  La  malade  s'atten- 
drissait et  pleurait   sans  savoir  pourquoi,  et  dans  les 
moments  mêmes  où  elle  se  trouvait  le  plus  calme,  elle 
avait  les  yeux  remplis  de  larmes.  Pulsatilla  remplissait  à 
n'en  pas  douter  le  nouveau  cadre  pathologique  que  l'on 
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avait  sous  les  yeux,  et  qui  était  caractérisé  par  les  pleurs 
et  les  autres  symptômes  du  moral.  Le  quinzième  jour,  la 
maladie  avait  changé  d'aspect  ;  on  n'observait  plus  le  ca- 
ractère triste  et  larmoyant  de  la  veille,  non  plus  que  le 
visage  tiré,  décomposé  et  presque  hippocratique  des 
onzième,  douzième  et  treizième  jours  ;  mais  une  figure 
expressive  et  animée,  le  pouls  plus  élevé,  quoique  faible 
encore,  le  ventre  moins  météorisé,  la  diarrhée  persis- 
tante et  les  autres  symptômes  ;  à  ceux-ci,  il  s'en  était  ad- 
joint un  nouveau  qui  dura  très-longtemps,  qui  consistait 
en  une  sueur  copieuse,   générale,  incessante,  et  qui 
obligea  de  diminuer  les  couvertures  du  lit.  Madame  de  A.. . 
prit  pendant  plusieurs  jours  le  mercure  soluble,  sous  l'in- 
fluence duquel  la  sueur  diminua,  mais  sans  cesser.  Le 
dix-huitième  jour,  la  malade  ayant  été  probablement  ex- 
posée à  Tair,  soit  pendant  les  évacuations  alvines  fré- 
quentes, soit  en  se  découvrant  outre  mesure  par  suite  de 
la  sueur  continuelle,  fut  prise  de  toux  avec  expectoration 
de  mucus  épais  quelquefois  teint  de  sang,  et  dypsnée 
continuelle  qui  augmentait  en  parlant  et  en  toussant.  Le 
mercure  soluhle  fut  continué,  et  le  vingt-deuxième  jour  de 
la  maladie,  les  symptômes  du  catarrhe  ainsi  qiie  ceux  de 
la  fièvre  typhoïde  avaient.disparu  ;  il  ne  restait  plus  abso- 
lument que  les  suivants  :  enduit  noirâtre  de  la  langue  et 
sueur  abondante  qui  prit  une  forme  intermittente,  car 
elle  se  présentait  tous  les  jours  de  huit  à  neuf  heures  du 
soir,  jusqu'au  lendemain  matin. 

Je  laissai  la  malade  en  expectation  pour  voir  si  la  na- 
ture ne  terminerait  pas  à  elle  seule  les  restes  de  cette 
affection.  Mais  voyant  la  persistance  de  ces  symptômes, 
et  après  cinq  accès  bien  caractérisés  d'une  fièvre  inter- 
mittente sudorifique,  sans  que  le  pouls  ait  repris  encore 
son  rhythme  normal,  puisqu'il  se  maintenait  entre  96  et 
100,  j'administrai  Sambucus,  Sous  l'influence  de  ce  më^ 
dicament,  la  sueur  disparut  promptement  et  complète* 
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ment,  le  pouls  tomba  à  84,  l'enduit  noirâtre  de  la  langue 
commença  à  disparaître,  la  constipation  qui  avait  succédé 
à  la  diarrhée  cessa  et  les  selles  devinrent  régulières  ; 
l'appétit  qui  s'était  annoncé  depuis  le  vingt  et  unième  ou 
vingt-deuxième  jour,  augmenta.  Enfin  la  malade  entra  en 
franche  convalescence  et  se  rétablit  complètement. 

Au  début  de  la  maladie,  la  dame  qui  fait  le  sujet  de 
cette  observation  avait  ses  règles  ;  Tévacuafion  mens- 
truelle suivit  sa  marche  ordinaire  et  se  reproduisit  au 
bout  d'un  mois  el  demi,  dans  de  bonnes  conditions. 

Ainsi  qu'on  l'a  vu,  par  la  relation  qui  précède,  à  l'ex- 
ceptîoii  de  ignatiaj  bryonia^  ipécacuanha  et  rnix  vomica 
administrés  pour  répondre  à  des  indications  isolées,  les 
médicaments  employés  ont  été  peu  nombreux,  mais  leur 
action  a  été  soutenue  autant  qu'il  le  fallait.  Arsenicutriy 
mercurius^  pulsatilla  et  sambucus^  à  la  200''  atténuation 
(ainsi  que  les  précédents),  furent  les  médicaments  dont 
on  se  servit  pour  attaquer  le  mal  dans  son  essence,  en  les 
choisissant  d'après  Tensemble  des  symptômes  dominants 
qui  se  manifestèrent  dans  le  cours  de  l'affection.  C'est 
une  pratique  mauvaise  d'administrer  chaque  jour  un 
médicament  nouveau  dans  les  maladies  à  marche  lente 
et  quelquefois  à  périodes  fixes»  telles  jque  les  fièvres  ty- 
phoïdes; mais  il  n'est  pas  bon,  non  plus,  de  persister 
pendant  longtemps  dans  l'usage  d'un  médicament,  lors- 
que l'élection  n'en  a  pas  été  bien  faite.  Quand,  au  con- 
traire, le  médicament  est  bien  choisi,  quand  l'étude  des 
pathogénésies  vous  donne  une  sécurité  complète  à  cet 
égard,  on  doit  insister  sur  son  usage  même  pendant  trois, 
quatre  jours,  ou  plus,  surtout  si  l'on  observe  de  Tamélio- 
ration,  ou  si  pour  le  moins,  il  n'y  a  pas  d'aggravation. 

{El  Criteriomédico,  U  IX,  p*  44P.  —  Traduction  du  D*;  V;  Chanccreli) 
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DEDX  CAS  D7.MP0IS0NNEMENT  PAR  LE  PÉTROLE 


PAR  LE  DOCTEUR  PAZ  ALVAREZ 


Nous  extrayons  du  journal  français  la  Liberté^  l'obser- 
vation suivante  d'empoisonnement  par  le  pétrole  ;  nous 
ne  doutons  pas  que  cet  article  n'éveille  l'attention  de  nos 
lecleurs  : 

On  écrit  de  Rive-deGier  la  9  novembre  : 

«  Dans  la  nuit  du  dimanche  au  lundi,  un  sieur  Paret, 
plâtrier,  père  de  quatre  enfants  tout  jeunes,  demeurant 
rue  de  Mouillon,  à  Rive-de-Gier,  en  rentrant  chez  lui, 
vers  onze  heures  du  soir,  dans  un  état  presque  complet 
d'ivresse,  a  bu  par  mégarde  les  trois  quarts  d*un  litre  de 
pétrole  rectifié^  et  presque  immédiatement  il  a  été  pris 
d'ardeurs  brûlantes  à  la  gorge,  de  coliques  violentes  avec 
envies  de  vomir;  un  instant  après  des  crises  tétaniques, 
aflreuses  à  voir,  sont  survenues. 

«  Le  malade  se  toisait  dans  des  souffrances  horribles, 
bientôt  suivies  d'une  roideur  générale,  accompagnée  de 
cris  et  de  hurlements  épouvantables.  Après  un  repos  re- 
latif de  dix  minutes  cet  état  recommençait  à  nouveau  avec 
plus  de  violence  encore.  Pendant  Taccès,  nul  liquide  ne 
pouvait  passer,  et  c*étaient  d'effroyables  efforts  pour 
vomir. 

«  Profitant  des  rares  intervalles  de  calme,  M.  le  doc- 
teur Humbert  a  pu  parvenir  à  faire  avaler  au  malade  un 
émèto-cathar tique  énergique,  et  bientôt  des  expectora- 
tions abondantes  puant  le  pétrole  sont  venues  le  soula- 
ger et  arrêter  les  crises.  Le  docteur  en  a  pn^lé  pour 
administrer  des  émollients  ainsi  que  de  la  magnésie  an- 
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glaise.  Enfin,  après  trois  heures  d'une  vigoureuse  médi- 
cation, Fart  a  triomphé  définitivement  du  mal. 

«  Je  vous  assure  que  le  spectacle  que  les  assistants  ont 
eu  sous  les  yeux  pendant  cette  terrible  série  de  convul- 
sions restera  longtemps  gravé  dans  leur  mémoire.  Quatre 
et  môme  six  hommes  avaient  peine  à  contenir  le  pa- 
tient. 

«  Aujourd'hui  il  ne  reste  plus  qu'une  inflammation 
modérée  dans  les  entrailles  et  à  la  gorge.  Mais  en  revan- 
che, il  existe  une  ophthalmie  intense  produite  par  les  va- 
peurs du  pétrole  et  les  efforts  des  vomissements.  Néan- 
moins il  y  a  lieu  de  croire  que  sous  peu  le  malade  pourra 
reprendre  son  travail. 

«  Cet  accident  servira,  il  faut  l'espérer,  de  leçon  pour 
touis,  et  chacun  comprendra  le  danger  de  laisser  des  bou- 
teilles de  pétrole  sur  les  tables  ou  sur  les  cheminées, 
comme  cela  se  fait  dans  beaucoup  de  ménages. 

«  Ce  redoutable  liquide  doit  être  enfermé  soigneuse- 
ment, et  tenu  surtout  hors  de  la  portée  des  enfants,  qui 
pourraient  le  confondre  avec  une  boisson  inoffensive. 

«  Il  résulte  du  traitement  heureux  appliqué  par  M.  le 
docteur  Humbert  que  le  premier  devoir  à  remplir  vis-à-vis 
d'un  empoisonnement  de  ce  genre,  c'est  de  provoquer  les 
\omissements  le  plus  vite  passible  pour  éviter  Tabsorp- 
tion  intime  du  toxique.  Dès  que  cette  indication  a  été 
remplie,  il  faut  administrer  à  la  victime  de  Teau  albumi- 
neuse  ou  de  la  magnésie  calcinée  délayée  dans  de  Teau, 
ou  bien  du  lait,  comme  on  a  fmi,  ajoutons-le,  par  le  faire 
chez  le  sieur  Paret. 

a  Cette  méthode  ayant  pleinement  réussi,  il  convient 
de  la  recommander,  à  l'occasion,  aux  familles  et  aux  mé- 
decins. 

c(  Les  empoisonnements  par  le  pétrole  sont  rares  et  ne 
datent  que  de  peu  de  temps  ;  leur  étude  médicale  a  encore 
besoin  d'être  complété.  » 
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Ce  cas  nous  en  rappelle  un  autre  semblable  que  nous 
avons  eu  le  bonheur  de  guérir  avec  rapidité  et  dont  nous 
allons  rapporter  brièvement  l'histoire  à  nos  lecteurs. 

M.  F.  de  R...,  célibataire,  âgé  de  40  ans,  ayant  un 
tempérament  sanguin,  une  bonne  constitution  et  une 
idiosyncrasie  gastro-hépatique,  est  quelque  peu  adonné 
auxboissons alcooliques.  Étant  à  déjeuner,  le  23  avril  der- 
nier, il  but  environ  le  quart  d'un  litre  de  pétrole^  que  le  do- 
mestique chargé  de  servir  à  table  versa  par  inadvertance 
dans  son  verre,  au  lieu  d'eau.  Il  ne  reconnut  pas  le  liquide, 
enle portant  à  seslèvres,  premièrement  à  cause  de  la  cou- 
leur bleue  de  son  verre,  et  secondement  parce  qu'étant 
très-animé  par  la  conversation  qu'il  soutenait  avec  d'au- 
tres personnes,  il  but  précipitamment. 

Il  n'avait  pas  achevé  d'avaler  la  dernière  goutte  du  pé- 
trole, lorsqu'il  commença  de  sentir  que  son  estomac,  sa 
gorge,  sa  bouche  et  ses  narines  s'enflammaient,  en  même 
temps  qu'il  avait  la  saveur  spéciale  des  vapeurs  de  pétrole 
pour  lesquelles  il  éprouvait  une  répugnance  très-grande 
et  qui  produisaient  de  fréquentes  nausées.  En  se  voyant 
dans  un  tel  état  M.  R...  fut  saisi  d'une  frayeur  extraor- 
dinaire ;  il  se  crut  perdu  et  il  se  mit  à  boire  sans  discer- 
nement ni  mesure  de  F  eau  chaude,  de  l'eau  froide,  du 
thé  et  du  café,  dans  le  but  de  vomir  le  pétrole  ;  mais  il 
ne  put  y  parvenir  et  il  n'obtint  d'autre  résultat  que 
d'augmenter  les  nausées  et  les  rapports  du  liquide  in- 
géré. Une  agitation  générale  de  presque  tous  les  muscles 
se  manifesta  presque  aussitôt,  ainsi  que  des  vertiges.  On 
coucha  le  malade,  et  comme  tous  les  symptômes  s'aggra- 
vaient au  lieu  de  diminuer,  malgré  les  moyens  que  les  fa- 
milles ont  coutume  d'employer  dans  de  semblables  cas, 
on  me  fit  appeler  en  toute  hâte  auprès  du  malade  ;  mais 
comme  je  ne  me  trouvais  pas  chez  moi,  je  ne  pus  le  voir 
que  deux  heures  après. 

Lorsque  j'arrivai  près  de  lui,  son  état  était  inquiétant  ; 
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la  face  contractée,  les  yeux  brillants  ;  une  agitation  con- 
vulsive  générale  lui  permettait  à  peine  de  parler  ;  les  ex- 
trémités inférieures  étaient  froides  malgré  les  nombreuses  ! 
couvertures  qui  les  entouraient  ;  pouls  contracté  ;  nausées  i 
incessantes.  Il  me  dit,  avec  difficulté,  que  son  estomac  et 
sa  gorge  étaient  en  feu  ;  que  l'estomac  était  tellement 
distendu  qu'il  était  obligé  d'exercer  avec  ses  mains  une 
grande  pression  sur  Fépigastre,  malgré  la  douleur  qu'il 
en  ressentait  ;  et  que  les  rapports  de  pétrole  lui  étaient 
insupportables.  11  se  plaignait  en  outre  d'une  grande 
anxiété  précordiale  et  de  coliques  peu  intenses  ;  lamen- 
tations continuelles,  grande  crainte  de  la  mort,  désir  im- 
périeux de  changer  de  place  à  chaque  instant,  vertiges, 
Irouble  de  la  vue,  forte  cuisson  aux  paupières,  et  soif  qui 
augmentait  par  degrés.  Quoique  le  malade  eût  vomi,  peu 
avant  mon  arrivée,  un  liquide  obscur,  brûlant,  avec  beau- 
coup de  gaz  d'odeur  de  pétrole,  ce  qu'il  avait  obtenu  en 
s'introduisant  les  doigts  dans  la  bouche  pour  rejeter  ce 
qui  était  contenu  dans  son  estomac,  il  n'avait  éprouvé 
aucun  soulagement,  mais,  au  contraire,  les  nausées,  et 
l'ardeur  dans  les  voies  digestives  avaient  augmenté. 

Bien  que  ce  fût  la  première  fois  que  je  me  trouvasse  en 
face  d  un  empoisonnement  par  le  pétrole  et  que  je  fusse 
sans  expérience  relativement  aux  médicaments  les  plus 
convenables  pour  le  combattre,  uniquement  guidé  par  la 
loi  de  similitude,  je  me  décidai  à  administrer  ipécacuanha, 
à  l'exclusion  de  aconitum  et  de  nux  voinica  recommandés 
par  les  auteurs  ;  les  motifs  de  ce  choix  étaient  les  nausées 
continuelles  avec  vertiges,  le  malaise  incessant,  l'esto- 
mac distendu  et  sensible  à  la  pression,  les  coliques  avec 
soif,  et  l'agitation  avec  impatience.  C'est  pourquoi  je  fis 
dissoudre  dans  un  demi-verre  d'eau,  six  globules  de  ipéca, 
200^  atténuation,  pour  en  faire  prendre  une  cuillerée  de 
quart  d'heure  en  quart  d'heure. 

Après  la  troisième  cuillerée  du  médicament,  le  malade 
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commença  d'éprouver  une  légère  amélioration  qui  se  ma- 
nifesta par  la  diminution  des  nausées,  des  douleurs  et  de 
la  distension  de  l'estomac  ;  cependant  l'ardeur  et  Téruc- 
tation  avaient  augmenté.  En  raison  de  cette  amélioration, 
je  ne  65  plus  prendre  le  médicament  que  d'heure  en  heure. 
Au  bout  de  quatre  heures,  les  vertiges,  les  douleurs  et 
les  nausées  avaient  disparu,  ainsi  que  la  distension  de 
l'estomac;  il  y  avait  une  notable  diminution  des  autres 
symptômes,  mais  en  même  temps  aggravation  de  l'éruc- 
tation qui  était  insupportable  par  la  fétidité  des  rapports, 
ce  qui  obligeait  le  malade  à  se  rincer  à  chaque  instant 
la  bouche  avec  de  Teau  sucrée  ;  ces  rapports  lui  cau- 
saient sans  doute  une  forte  cuisson  dans  les  fosses  na- 
sales. 

Le  médicament  étant  épuisé,  je  fis  dissoudre  dans  un 
demi-verre  d'eau  six  autres  globules  de  ipeca^  200®,  pour 
que  le  malade  en  prît  une  cuillerée  de  quatre  en  quatre 
heures.  Le  jour  suivant,  M.  de  R...  se  trouvait  complè- 
tement bien  et  il  me  demanda  avec  instance  de  lui  per- 
mettre de  se  lever  pour  se  livrer  à  ses  occupations  habi- 
tuelles. 

Malgré  le  temps  écoulé  depuis  l'ingestion  du  pétrole  et 
l'absorption  de  ce  liquide  manifestée  par  les  symptômes 
généraux,  notre  médication  triompha  promptement,  en 
tirant  le  malade  d'un  état  aussi  grave  et  en  le  préservant 
de  conséquences  incalculables.  Nous  n'avons  pas  eu  re- 
cours aux  vomitifs  ni  aux  autres  moyens  énergiques  de 
l'ancienne  école,  parce  qu'ils  nous  paraissent  inutiles. 
Suivant  le  chemin  que  nous  traçait  la  magnifique  loi  de 
similitude  et  plein  de  confiance  dans  le  pouvoir  des  doses 
infinitésimales,  nous  avons  administré  ipéca  à  la  200'' 
puissance,   comptant   sur  un  dénoûment  favorable;  le 
succès  a  couronné  notre  espérance,  et  l'homœopathie  a 
obtenu  un  nouveau  triomphe. 

[El  Criteriomedicalf  t.  IX,  p.  552.  —  Traductiou  du  D' V.  Ghancerel.) 
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COURS  D'HOMŒOPATHIE  A  LA  SORBONNE 

[année   1869) 


Le  cours  d'homœopathie  a  été  ouvert,  à  la  Sorbonne,  le 
15  janvier  dernier.  Officiellement  annoncé  par  l'adminis- 
tration au  moyen  d'affiches  portant  ces  mots  :  université 

DE  FRANGE,  ENSEIGNEMENT  SUPÉRIEUR,  COURS  LIBRES,  HOMŒOPA- 

THIE,  indiqué  par  la  plupart  des  journaux  politiques,  par 
la  Bibliothèque  homœopathique  et  par  la  Tribune  médicale^ 
fondée  parle  docteur  Marchai  (de  Calvi),  par  la  Revue  des 
cours  scientifiques^  cette  séance  avait  attiré  un  auditoir^ 
nombreux  dans  le  magnifique  amphithéâtre  de  la  rue 
Gerson,  où  se  trouvèrent  réunis  des  étudiants,  des  méde- 
cins et  plusieurs  représentants  de  l'hoiriœopathie  pari- 
sienne, venus  pour  encourager  par  leur  présence  la  ten- 
tative du  professeur. 

Celui-ci  a  consacré  cette  première  leçon  à  dissiper  les 
préjugés  qui  se  dressaient  autour  de  sa  cause.  Pour  ce 
faire,  il  a  présenté  une  esquisse  rapide  de  l'enseignement 
hahnemannien,  et  a  montré  ensuite  comment  cet  ensei- 
gnement se  rattache  au  passé  de  la  science,  comment  il 
satisfait  aux  tendances  du  présent. 

Aujourd'hui,  l'ambition  de  la  médecine  est  de  se  con- 
stituer comme  science,  comme  science  distincte  de  toutes 
les  autres,  comme  science  expérimentale.  L'homœopathie 
satisfait  à  ces  trois  conditions.  Elle  fait  de  l'art  de  guérir 
une  science,  puisqu'elle  proclame  un  principe  à  l'aide  du- 
quel il  est  possible  de  prévoir  les  actions  thérapeutiques. 
En  reconnaissant  la  spécificité  de  la  force  vitale,  des  états 
pathologiques  et  de  l'action  des  médicaments,  elle  sépare 
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la  médecine  de  toutes  les  autres  sciences,  lui  permettant 
de  leur  emprunter  leurs  vérités,  sans  être  jamais  domi- 
née par  elles. 

Enfin,  Hahnemann  faisant  appel  à  l'observation  en  pa- 
thologie, à  l'expérience,  et  à  l'expérience  pure  pour  éta- 
blir la  pharmaco-dynamie,  et  basant  le  choix  du  médica- 
ment sur  la  comparaison  des  phénomènes  nosologiques 
et  des  effets  pathologiques,  fait  un  appel  exclusif  à  la 
métht)de  expérimentale. 

«  Tel  est,  —  a  dit  le  docteur  Léon  Simon,  —  le  secret 
des  destinées  de  l'homœopathie  ;  née  loin  des  Facultés  et 
des  Académies,  elle  s*est  successivement  étendue  jus- 
qu'à compter  de  nombreux  représentants  dans  les  deux 
hémisphères, 

«  Mais  il  est  pour  elle  un  honneur  plus  grand  que  les 
autres,  celui  de  trouver  aujourd'hui  un  asile  à  la  Sor- 
bonne,  celui  de  prendre  place  dans  cet  enseignement 
libre,  une  des  gloires  de  notre  époque. 

«  Certes  messieurs,  c'est  une  belle  prérogative  que  nos 
institutions  accordent  au  grand  maître  de  TUniversité,  de 
pouvoir  s'élever  au-dessus  des  rivalités  d'écoles  et  des  pré- 
jugés des  savants,  et  lui  permet  d'en  faire  la  généreuse 
application  à  rétablissement  de  cours  libres,  placés  à  côté 
de  l'enseignement  officiel,  comme  pour  faire  ressortir 
dans  l'esprit  du  ministre  qui  les  a  créés  l'alliance  de  ces 
deux  principes  :  le  respect  de  la  tradition  et  l'amour  du 
progrès. 

«  Puissé-je ,  lorsque  nous  arriverons  au  terme  de  la 
nouvelle  carrière  dans  laquelle  nous  entrons,  emporter  la 
conviction  que  vous  trouvez  l'œuvre  de  Hahnemann  digne 
de  vos  méditations  et  de  vos  recherches  ! 

«  Vous  comprendrez  alors,  messieurs,  que  je  sois  fier 
de  me  joindre  à  ces  hommes  dont  le  nom  a  souvent  retenti 
dans  les  sciences  et  la  littérature,  et  qui  consacrent  une 
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partie  de  leurs  loisirs  au  développement  de  l'enseigne- 
ment. 

«  Puis,  vous  trouvant  plus  forts  en  face  de  la  maladie, 
mieux  armés  pour  la  combattre,  vous  regretterez  moins 
l'attention  que  vous  m'aurez  prêtée,  le  temps  que  vous 
aurez  accordé  à  ces  études  nouvelles  pour  vous. 

«  Je  vous  y  convie,  messieurs.  Oubliez,  en  venant  dans 
cette  enceinte,  l'insuffisance  du  professeur  pour  vous  rap- 
peler seulement  la  cause  qu'il  défend.  Cette  cause  est  la 
vôtre,  celle  des  malades  qui  se  confient  à  vos  soins,  celle 
de  la  liberté  scientifique,  celle  du  progrès. 

«  Or,  souvenons-nous  qu'en  ce  monde  notre  loi  n'est 
pas  l'immobilité,  mais  la  perfectibilité  :  la  science,  comme 
l'humanité,  doit  marcher,  marcher  toujours!  » 


POURVOI  EN  RÉVISION 

DE  L'ARRÊT  PRONONCÉ  CONTRE  LA  DOCTRINE  HOMŒOPATHIQUE 


Voici  un  appel  au  peuple.  C'est  moi  qui  l'ai  provoqué. 
Même  adsum  qui  feci,  in  me  convertite  ferrum. 

Ce  n'est  pas  ma  première  démonstration  en  faveur 
d'une  doctrine  honnie  et  proscrite. 

Du  temps  de  mon  exercice  comme  agrégé  à  la  Faculté 
de  médecine,  il  y  a  plus  de  vingt  ans,  je  suppose,  j'eus  à 
examiner  une  thèse,  non  sur  la  posologie  infinitésimale, 
mais  sur  la  loi  des  semblables,  qui  est  le  fondement  et 
le  nom  même  de  Thomœopathie.  L'auteur  de  la  thèse  était 
M.  le  D""  Simon  fils.  Je  venais  d'avoir  sous  les  yeux  un 
cas  saisissant  d'engorgement  d'un  grand  nombre  de  gan- 
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glions  lymphatiques  dans  diverses  régions  du  corps,  à  la 
suite  de  l'administration  intempestive  d'une  forte  dose 
d'iodure  de  potassium,  et  je  le  fis  valoir,  entre  autres 
raisons,  en  faveur  de  la  thèse  du  candidat.  Là-dessus 
grand  émoi.  Dn  professeur  de  chirurgie  dont  les  talents 
étaient  fort  appréciés  des  membres  de  l'école  homœopa- 
thique,  bienveillant  et  même  banal,  désireux  d'être  agréa- 
ble au  candidat  et  aux  siens,  se  montra  particulièrement 
offensé  de  ce  qu'il  appelait  mon  algarade.  Il  aurait  fallu 
laisser  de  côté  le  corps  de  la  thèse,  et  escarmoucher  sur 
les  propositions.  Je  n'ai  jamais  donné,  et  tant  que  je  me 
ressemblerai  à  moi-même,  je  ne  donnerai  jamais  dans 
cette  espèce  de  compromis. 

Il  y  a  peu  de  jours,  dans  une  réunion  confraternelle, 
on  parlait  de  i'homœopalhie,  avec  mépris,  cela  va  sans 
dire,  et  j'annonçai  mon  intention  de  lui  donner  la  parole 
dans  la  Tribune.  Volontiers,  on  se  serait  signé.  Il  y  eut 
un  toile.  On  ne  doutait  pas  de  ma  bonne  foi  et  de  mon 
désintéressement,  puisque  je  n'ai  jamais  exercé  et  n'exerce 
d'autre  médecine  que  la  médecine  traditionnelle,  mais 
on  me  regardait  comme  un  malade  de  la  pire  catégorie, 
celle  des  infirmes  de  l'esprit,  et  l'on  me  plaignait  avec 
componction.  Ce  pauvre  ami  !  Ce  pauvre  Marchai  !  Quel- 
qu'un a  dit,  Voltaire,  je  crois,  que  le  genre  humain  se 
compose  de  fous  : 

Et  qui  n*en  veut  pas  voir 
Doit  rester  dans  sa  chambre  et  casser  son  miroir. 

Le  tout  est  de  bien  choisir  sa  folie.  Pour  moi,  je  préfère 
celle  qui  consiste  à  laisser  aux  accusés  la  liberté  de  la  dé- 
fense, voir  même  à  leur  venir  en  aide,  et  à  ne  pas  juger 
sans  preuves. 

On  a  jugé,  dit-on.  Halte-là  !  Ce  sont  les  facultés  et  1ns 
académies  qui  ont  jugé.  Or,  je  respecte  les  corps  eonsti- 
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tués,  mais  je  n'admets  pas  leur  infaillibilité.  Voyez  la 
découverte  de  la  circulation  et  l'antimoine  ;  voyez  la  va- 
peur; voyez  la  sucre  de  betterave.  Va  te  faire  sucre,  disait 
Talleyrand.  Il  s'est  fait  sucre,  et  c'est  peut-être  lui  qui  a 
édulcorë  la  dernière  tasse  de  tisane  du  diplomate.  Déran- 
ger a  buriné  quelque  chose  là -dessus  : 

Vieux  soldats  de  plomb  que  nous  sommes  ! 

En  matière  de  thérapeutique,  la  pratique  générale  est 
le  seule  juge  légitime.  C'est  aux  praticiens  de  prononcer. 
C'est  à  ce  grand  jury  que  l'honorable  et  savant  M.  Jousset 
s'adresse.  Il  ne  s'agit  pas  de  présenter  des  arguments.  Il 
s'agit  de  poser  des  cas  définis,  avec  la  médication  qui 
leur  convient.  Que  vous  en  coûtera-t-il  d'essayer,  surtout 
quand  vous  aurez  échoué  par  les  moyens  ordinaires  ?  On 
prétend  que  Texpectation,  dans  le  traitement  de  la  pneu- 
monie, donne  de  meilleurs  résultats  que  le  traitement  par 
les  anliphlogistiques,  par  les  antimoniaux,  etc.  D'autre 
part,  on  affirme  que  les  médicaments  infinitésimaux  n'ont 
pas  plus  d'action  que  de  Teau  claire*  Qu'est-ce  que  cela 
vous  fait  de  donner  un  peu  d'eau  claire  à  vos  pneumoni- 
ques?  Donnez-en,  et  voyez  si  l'expectation  avec  Teau  claire 
des  homœopathes  fournira  ou  ne  fournira  pas  de  meil- 
leurs résultats  que  l'expectation  simple.  De  deux  choses 
Tune  :  ou  les  médicaments  hahnemanniens  ne  sont  effec- 
tivement  que  de  l'eau  claire,  et  ils  n'offrent  aucun  incon- 
vénient, ou  ils  ont  une  action,  et  votre  devoir  est  de  les 
expérimenter  d'après  les  indications  de  ceux  qui  savent 
les  employer. 

S'il  vous  faut  un  exemple  des  effels  du  traitement  ho- 
mœopathique  de  la  pneumonie,  en  voici  un,  que  je  prends 
au  hasard  : 

Le  16  avril,  je  fus  appelé  à  Thôtel  du  Louvre  pour  donner  mes 
soins  à  une  dame  anglaise,  madame  E.,  âgée  de  55  ans;  je  la  trouve 


74  MARCHAI  {DE  ChLW). 

au  lit,  couchée  sur  le  dos,  se  plaignant  d*un  grand  mal  de  tète,  sié- 
geant principalement  à  la  région  frontale,  et  d'une  violente  douleur 
au  côté  droit  de  la  poitrine,  au  niveau  du  mamelon.  Il  y  a  oppression, 
et  une  toux  sèche,  pénible  et  fréquente;  le  pouls  est  à  cent  vingt.  La 
poitrine,  dans  la  région  douloureuse,  donne  à  la  percussion  un  son 
obscur;  à  Tauscultation,  bruit  respiratoire  très-faible.  Soif  vive,  lan- 
gue blanche,  crachats  rares  et  incolores. 

Quoique  les  symptômes  constatés  ne  soient  pas  bien  caractéristi- 
ques, je  les  crois  suffisants  pour  me  faire  penser  que  j'ai  affaire  à 
une  pneumonie  commençante.  Je  prescris  aconit  e*,  trois  gouttes  dans 
quatre  onces  d'eau,  et  je  fais  prendre  une  cuillerée  toutes  les  deux 
heures;  eau  pure  à  la  température  de  la  chambre  pour  boisson.  Le 
traitement  fut  commencé  à  trois  heures  après  midi. 

17  avril  —  La  malade  a  été  très-souffrante  une  partie  de  la  nuit;  ' 
le  point  de  côté  a  disparu  vers  trois  heures  du  matin,  le  sommeil  est 
venu  et  a  duré  jusqu'à  huit  heures.  Â  ma  visite,  onze  heures,  le  pouls 
est  à  soixante-dix;  la  figure  est  bonne,  la  langue  moite;  plus  de  mal 
de  tète  ;  pas  de  toux.  Â  Tauscultation,  respiration  franche.  J'ordonne 
un  potage,  le  repos  au  lit,  pas  de  médicament. 

18.  —  La  malade  a  dormi  toute  la  nuit,  elle  est  très-gaie,  se  trouve 
seulement  un  peu  faible.  Potages,  œuf  à  la  coque. 

A  huit  heures  du  soir,  le  même  jour  18,  je  suis  appelé  chez  ma- 
dame E.  On  me  raconte  qu'après  avoir  été  très-bien  toute  la  journée, 
elle  a  été  prise  d'un  frisson  intense  vers  cinq  heures  du  soir,  et  que 
depuis  ce  moment  la  fièvre  et  le  point  de  côté  ont  reparu.  En  elTet, 
le  pouls  est  fort  et  résistant,  il  s'élève  à  cent  quarante,  la  toux  est  fré- 
quente et  donne  lieu  à  Texpulsion  de  crachats  visqueux,  peu  aérés  et 
colorés  par  du  sang  ;  la  percussion  à  droite,  dans  la  moitié  inférieure 
de  la  poitrine,  donne  un  son  mat;  à  gauche,  un  son  obscur.  A  Taus- 
cultation  à  gauche,  le  bruit  respiratoire  est  faible  ;  à  droite,  il  est 
remplacé  par  du  râle  crépitant  sec,  nombreux.  L* oppression  est  forte» 
cinquante-six  respirations  par  minute;  face  rouge,  yeux  injectés,  mal 
de  tête,  langue  sèche,  soif  vive. 

Prescription  :  aconit  6%  trois  gouttes  dans  130  grammes  d'eau, 
une  cuillerée  à  bouche  toutes  les  heures. 

19,  neuf  heures  du  matin.  —  La  nuit  a  été  très-mauvaise,  pouls 
resté  à  cent  quarante,  langue  sèche  et  noire,  douleur  de  côté  très- 
forte,  s'exaspérant  par  la  toux,  qui  est  très-fréquente  ;  crachats  épais, 
opaques,  véritable  teinte  jus  de  réglisse  ;  râle  crépitant  des  deux  cfr- 
tés  dans  les  deux  tiers  de  la  hauteur  des  poumons  ;  à  droite,  mêlé  au 
râle  crépitant,  il  y  a  du  souffle  bronchique.  La  résonnance  de  la  voix 
est  un  peu  altérée;  grande  prostration.  Les  autres  symptômes  indi- 
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qués  hier  soir  sont  les  mêmes.  J'abandonne  aconit  et  je  prescris 
bryone,  6',  trois  gouttes,  une  cuillerée  toutes  les  deux  heures.  Pour 
boisson,  de  Teau  à  la  température  de  la  chambre,  avec  une  cuillerée  à 
bouche  de  Champagne  par  verre. 

20  avril,  neuf  heures  du  matin.  —  Légère  amélioration,  pouls  à 
cent  dix,  toux  moins  fréquente,  moins  pénible,  la  douleur  de  côté 
n^xaspére  plus  la  malade;  néanmoins,  Tauscultation  et  la  percussion 
n'indiquent  pas  de  grands  changements  dans  l'état  des  poumons  ;  les 
crachats  sont  les  mêmes  ;  la  malade  se  plaint  de  douleur  et  d'élan- 
cement dans  la  région  occipitale;  la  vue  est  trouble;  il  lui  semble, 
dit-elle,  qu'elle  voit  à  travers  un  voile  ;  dans  la  nuit,  elle  a  eu  quel- 
ques hoquets,  elle  a  aussi  de  fréquentes  éructations.  Je  donne  la 
bryone  et  le  phosphore  à  la  6*,  une  cuillerée  à  bouche  toutes  les  deux 
heures  en  alternant. 

21  avril.  —  Amélioration  assez  sensible;  le  pouls  est  à  quatre 
vingt-seize,  la  figure  n'est  plus  animée  comme  les  jours  précédents, 
pas  de  mal  de  tête,  langue  meilleure,  soif  bien  moins  forle;  le  point 
de  côté  se  fait  à  peine  sentir  lorsque  la  malade  tousse,  et  la  toux  est 
devenue  rare  ;  on  n'entend  plus  de  soufïle  à  droite,  il  y  a  du  râle  cré- 
pitant humide;  pas  de  râle  à  gauche;  depuis  quelques  heures,  la  ma- 
lade est  sous  l'influence  d'une  légère  transpiration  ;  les  urines  sont 
sédimenteuses,  et  il  y  a  eu  une  garde-robe  naturelle  après  six  jours 
de  constipation.  Bryone  et  phosphore  alternés  toutes  les  trois  heures  ; 
même  boisson. 

22  avril.  —  La  malade  a  été  en  transpiration  pendant  toute  la  jour- 
née du  21  ;  elle  s'est  endormie  vers  neuf  heures  du  soir,  et  ne  s'est 
réveillée  qu'à  sept  heures  du  matin;  la  garde-malade  dit  qu'elle  n'a 
pas  toussé  une  seule  fois  de  la  nuit.  Pas  de  médicaments;  trois  bouil- 
lons dans  la  journée. 

23  avril.  —  La  journée  d'hier  a  été  très-bonpe,  la  percussion  donne 
un  son  normal,  le  côté  gauche  est  complètement  dégagé,  la  respira- 
tion est  nette  ;  à  droite  il  y  a  un  peu  de  rudesse. 

Potages  et  poulet. 

25  avril.  —  Madame  E.  se  plaint  de  faiblesse,  elle  l'attribue  à  la 
transpiration  qui  ne  cesse  pas.  Je  prescris  arsenicum,  12%  cinq  glo- 
bules dans  120  grammes,  une  cuillerée  à  bouche  toutes  les  quatre 
heures. 

27  avril.  —  La  malade  est  tout  à  fait  bien,  elle  ne  transpire  plus,  a 
bon  appétit  et  demande  à  partir  le  lendemain  pour  l'Angleterre,  ce 
que  j'accorde.  Dix  jours  après,  je  reçois  une  lettre  de  M.  E.  ;  il  m'an- 
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nonce  que  sa  femme  a  parfaitement  supporté  le  voyage  et  qu'elle  va 
très-bien.  (Bull,  de  la  Soc.  homcBopath.  de  France,  numéro  du  1" no- 
vembre 1868.) 

Faudra-t-il  que  je  considère  M.  le  D'  Love,  l'auteur  de 
Tobservation,  comme  un  imposteur  ou  comme  un  igno- 
rant? Un  imposteur?  Je  le  connais  pour  un  parfait  galant 
homme.  Un  ignorant?  Relisez  son  observation.  Tout  ce 
que  je  puis  objecter,  c'est  qu'une  dose  massive  de  sulfate 
de  quinine  aurait  prévenu  la  reprise  des  accidents. 

Il  y  a  quelques  années,  un  de  nos  confrères  de  la  Mar- 
tinique, homme  très-distingué  en  tout,  le  D"  Rémy  Néris, 
était  à  Paris.  Son  âls,  âgé  de  15  à  14  ans,  fut  pris  d'une 
affection  rhumatismale  de  Fendocarde,  avec  bruit  de  souf- 
fle intense.  Je  le  traitai  par  le  nitre  et  par  le  colchique, 
sans  préjudice  d'un  large  vésicatoire  in  situ^  puis  je  lui 
donnai  la  digitale.  Après  trois  jours  de  Tusage  de  ce  der- 
nier médicament,  je  vis  survenir  des  accidents  que  j'avais 
déjà  observés  une  fois  après  l'administration  de  la  digi- 
tale. Le  jeune  malade  était  dans  un  état  d'agitation  dont 
il  m'est  impossible  de  donner  une  idée  suffisante.  Aucune 
partie  de  son  corps,  aucun  muscle  de  la  vie  de  relation 
n'était  en  repos  un  seul  instant.  C'était  un  mouvement 
continu,  et  un  mouvement  désordonné,  plein  de  violence. 
Les  paupières  s'ouvraient  et  se  fermaient  avec  force,  le 
visage  grimaçait,  la  tête  se  frottait  sans  trêve  contre  l'o- 
reiller. Les  membres,  le  tronc  réalisaient  Tataxie  perpé- 
tuelle. Il  y  avait  une  sputation  incessante,  sans  matière. 
Même  impossibilité  de  fixer  l'esprit.  Pas  de  réponses.  Je 
prescrivis  l'eau  de  laurier-cerise,  la  valérianate  d'ammo- 
niaque, la  belladone,  les  pilules  de  Méglin.  Je  n'obtenais 
aucun  amendement.  Je  fis  fermer  portes  et  fenêtres,  et 
plonger  Tenfant  dans  l'obscurité  et  le  silence.  Rien.  Trois 
jours  s'étaient  passés  dans  celte  effroyable  anxiété.  J'ap- 
pelai M.  Bouillaud.  11  porta  un  pronostic  funeste,  et  donna 
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quelques  indications  qui  furent  suivies  sans  effet  salutaire. 
Le  père,  désolé,  me  parla  timidement  de  recourir  à  la 
médication  homœopathique.  Je  n'avais  à  lui  offrir  que  dé- 
sespoir et  impuissance,  et  je  consentis  avec  empressement. 
Il  appela  le  D""  Escalier,  que  j'avais  connu  interne  dans  le 
service  de  Velpeau,  et,  de  mon  côté,  je  priai  mon  ami  le 
D' Perry  de  prendre  part  à  la  consultation.  Escalier  arriva 
le  premier,  et  me  dit  :  C'est  hyoscyamus  (jusquiame)  qui 
est  indiqué.  Perry  vint  à  son  tour,  et  au  premier  regard 
jeté  sur  le  malade,  il  dit  :  C'est  l'indication  formelle  à^hyos- 
cyamus.  Cet  accord  me  frappa.  On  donna  hyoscyamus  à 
une  basse  atténuation.  Dès  la  troisième  dose,  le  jour  même, 
il  y  avait  un  commencement  évident  de  sédation.  Lé  len- 
demain l'amélioration  était  notable,  et  le  surlendemain 
l'enfant  était  calme. 

Voilà  ce  que  j'ai  vu  moi-même.  Des  médecins  de  mon 
école  auxquels  j'en  ai  parlé  m'ont  répondu  queTeffeteût 
été  le  même  avec  un  'pater  et  un  ave.  C'est  la  négation  pure 
et  simple  delà  médecine.  Périsse  la  médecine  tout  entière 
plutôt  qu'un  préjugé  ! 

Est-ce  à  dire  que  la  thérapeutique  infinitésimale  doive 
remplacer  la  thérapeutique  ordinaire  ?  Non,  certes  ;  mais 
elle  y  pourrait  prendre  rang .  J'ai  moi-même,  dès  à  pré- 
sent, à  formuler  une  grave  objection  :  il  semble  que  la 
médication  homœopathique  ne  touche  qu'aux  manifesta- 
tions et  n'ait  aucune  action  sur  la  constitution  morbide. 
Or,  c'est  la  constitution  morbide  qu'il  faut  modifier  si 
l'on  veut  obvier  aux  manifestations  ultérieures. 

Lecteurs  de  la  Tribune^  qui  m'avez  donné  tant  de  preu- 
ves de  bienveillance,  vous  savez  que  je  suis  incapable  de 
vous  tromper  sciemment.  Je  parle  de  bonne  foi,  et  je  vous 
dis  :  Essayez,  voyez,  jugez  par  vous-mêmes,  sans  haine  et 
sans  crainte^  en  hommes  probes  et  libres^  comme  le  juré 
aux  assises,  puis  faites  connaître  les  résultats  que  vous 
aurez  obtenus  ;  s'ils  sont  aftirmatifs,  vous  aurez  avancé 
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le  jour  de  la  grande  réconciliation,  et  rendu  un  service 
signalé  à  l'humanité,  à  la  science  et  à  la  dignité  profes- 
sionnelle. 

Marghal  (oe  Calvi).  ^ 
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L'HOMŒOPATHIE  A  L'INFIRMERIE  ITABERDEEN 


On  lit  dans  the  Lancet  : 

La  cause  du  sens  commun  et  de  la  science  médicale  a 
triomphé  dans  le  différend  entre  le  docteur  Reith  et  ses 
collègues,  à  l'infirmerie  d'Aberdeen.  Les  administrateurs 
de  Thôpital  se  sont  réunis  lundi  dernier,  14  décembre, 
et,  sur  la  proposition  du  lord  maire,  ont  pris  la  décision 
suivante  : 

«  Les  administrateurs  ayant  considéré  la  correspon- 
dance entre  les  docteurs  Harvey,  Smith  et  Reith,  ainsi 
que  le  rapport  des  deux  médecins  consultants  ici  présents, 
jugent  qu'il  est  dans  l'intérêt  de  l'institution  qu'ils  admi- 
nistrent, de  se  laisser  guider  par  ce  rapport  et  d'interdire 
l'usage  des  médicaments  homœopathiques  dans  l'infir- 
merie. De  plus,  ayant  égard  à  la  correspondance,  aux 
diverses  publications  adressées  par  les  médecins  sus** 
nommés  et  à  l'avis  unanime  des  médecins  de  la  ville  et 
du  district,  qui  est  tout  à  fait  contraire  à  la  pratique  de 
l'homœopathie,  ils  décident  qu'il  n*est  plus  convenable 
de  lui  laisser  une  place.  » 
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Le  corps  des  médecins  avait  exprimé  son  avis  dans  les 
termes  suivants  : 

Aberdeerï,  12  décembre  1S68. 

Au  président  et  aux  administrateurs  de  V Infirmerie 

Boyale  d'Aberdeen. 

Messieurs, 

L'homœopathie  n'ayant  pas  reçu  la  sanction  de  ceux 
qui  professent  la  médecine  et  étant  à  la  fois  erronée  et 
irrationnelle,  nous,  soussignés,  venons  respectueusement 
vous  exposer  notre  conviction  qu'il  ne  serait  pas  loyal  de 
notre  part  de  rester  attachés  à  une  institution  où  ce  sys- 
tème est  reconnu. 

Nous  n'avons  ni  le  droit  ni  le  désir  de  vous  dicter  une 
ligne  de  conduite  dans  le  choix  d'aucun  de  vos  médecins. 
S'il  vous  plaît  de  réélire  lundi  prochain  M.  le  docteur 
Reith,  rien  de  mieux.  S'il  en  est  ainsi,  nous  considère- 
rons  par  cela  même  que  vous  donnez  implicitement  votre 
sanction  à  Tiniroduction  de  Thomœopathie  dans  votre 
établissement. 

Dans  cette  hypothèse,  et  dans  celle  de  notre  réélection, 
nous  n'aurions  qu'un  parti  à  prendre,  celui  de  donner 
notre  démission. 

Vous  remerciant  de  la  considération  que  vous  nous 
avez  toujours  témoignée  et  de  la  confiance  que  vous  avez 
eue  en  nous  jusqu'à  ce  jour, 

Nous  avons  Thonneur  d'être. 
Messieurs, 

Vos  très-obéissants  serviteurs, 

R.  DyCE.  D.  FlDDES. 

Al»  K1L6OUB4  Al.  Harvey. 

W*  Keith«  J*  W.  J»  Smth* 

W*  PiRRiE»  Al.  OostoN* 
D«  Kerri 
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Cette  attitude  parut  un  peu  menaçante,  mais  la  majo- 
rité des  membres  de  l'assemblée  sembla  n'y  voir  qu'une 
conduite  sage  et  juste,  suivie  dans  le  but  de  prévenir  l'en- 
tière désorganisation  de  l'Infirmerie  par  la  démission  de 
tout  le  corps  des  médecins,  démission  qui  aurait  immé- 
diatement suivi  la  réélection  du  docteur  Reith.  Il  ne  fut 
pas  réélu  ;  et  l'interne  de  l'infirmerie  fut  chargé  d'annon- 
cer la  vacance  laissée  par  la  non-réélection  du  docteur 
Reith.  Ce  qu'il  y  a  de  plus  curieux  se  trouve  dans  les 
passages  suivants  :  «  Comme  nous  avons  souvent  à  nous 
plaindre  de  la  tendance  des  membres  du  clergé  à  sanction- 
ner les  diverses  formes  de  fausse  science,  tendance  par 
laquelle,  à  notre  avis,  ils  amoindrissent  beaucoup  leur 
influence  sur  les  hommes  éclairés,  nous  signalons  avec 
plaisir  quelques  passages  du  sage  discours  prononcé  par 
le  révérend  docteur  Campbell ,  recteur  de  l'université 
d'Aberdeen,  homme  très-désireux  de  maintenir  la  haute 
réputation  de  l'école  de  médecine  de  cette  ville  :  il  était 
très-heureux  qu'il  eût  à  peine  été  question  des  mérites  ou 
des  démérites  de  l'homœopathie,  car  il  est  fort  difficile 
pour  un  laïque  (et  il  est  un  laïque  relativement  à  la 
science  médicale)  d'exprimer  une  opinion.  Il  avoue  qu'on 
permet  aux  médecins  une  grande  divergence  sur  les 
questions  de  traitement.  Mais  on  peut  faire  valoir,  à  son 
avis,  plusieurs  raisons  pour  excommunier  ceux  qui  exer- 
cent l'homœopathie.  La  première  consiste  dans  la  con- 
duite même  de  l'homœopathie.  Un  de  ses  panégyristes  a 
dit  qu'en  la  repoussant  on  s'opposait  à  toute  induction 
rationnelle  dans  la  science  médicale.  Mais  c'est  juste  le 
contraire  qui  est  vrai,  car  le  fondateur  de  l'homœopathie 
a  adopté  un  principe  immuable,  et,  par  ce  principe,  ou 
plutôt  par  cette  hypothèse,  car  ce  n'est  pas  autre  chose, 
il  a  fermé  la  porte  à  toute  induction  et  à  tout  traitement 
expérimental.  Il  s'est  appuyé  sur  une  pitoyable  loi  qu'il 
a  imposée  et  par  laquelle  il  a  mis  fin  à  tout  progrès 
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scientifique.  Et  lorsque,  de  plus,  on  vit  des  hommes  et 
des  femmes  qui  ne  connaissaient  rien  à  l'organisation  du 
corps  humain,  se  mettre  à  dispenser  ces  médicaments, 
il  était  inévitable  que  ce  fait  provoquât  du  trouble  dans 
Tesprit  des  médecins. 

La  décision 'des  administrateurs  de  l'infirmerie  fut  pré- 
cédée par  une  manifestation  non  équivoque  des  diverses 
sociétés  médicales  du  voisinage.  La  société  médico-chirur- 
gicale d'Aberdeen  décida,  par  21  voix  contre  2,  qu'à  son 
avis,  le  système  homœopathique  est  erroné  et  illu- 
soire. 

Il  va  sans  dire  que  ces  événements  vont  provoquer  de 
•nouvelles  plaintes  contre  l'intolérance  des  orthodoxes  ; 
on  rappellera  comment ,  Galilée ,  Harvey ,  Jenner ,  et 
tous  les  hommes  de  génie  ont  été  méconnus  par  leurs 
contemporains.  Rien  n'est  plus  amusant  que  de  voir 
avec  quelle  complaisance  tout  homme,  qui  s'imagine  avoir 
fait  une  grande  découverte  que  le  monde  ne  voit  pas,  en- 
fourche le  même  cheval  en  compagnie  des  grands  mar- 
tyrs de  la  science,  oubliant  que  le  monde  scientifique 
fait  des  progrès  dans  le  discernement  du  vrai  et  du  faux 
et  que,  pour  une  idée  vraie  qu'il  laisse  passer  inaperçue, 
il  rejette  des  milliers  d'absurdités  insupportables.  L'ab- 
surdité de  l'homœopathie  consiste,  non-seulement  dans 
ses  doses  infinitésimales,  mais  dans  ses  rêveries  au  su- 
jet d'un  principe  très-douteux,  dans  son  incroyance  à  la 
vis  medicatrix  naturae  et  sa  présomptueuse  assertion  que 
toutes  les  guérisons  doivent  être  attribuées  à  ses  spécifi- 
ques. 

Il  n'y  a  pas  grand  mal  à  employer  pulsatilla  ou  baptisia 
tindoria  dans  des  cas  faciles  ;  mais  si,  en  présence  d'un 
malade  torturé  par  une  péritonitq  ou  miné  par  la  phthisie, 
son  médecin  rêve  au  principe  «  similia  »,  au  lieu  de  don- 
ner des  doses  palpables  d'opium  et  d'huile  de  foie  de 
morue,  sa  conduite  absurde  devient  presque  criminelle 
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et  ni  les  saluants  ni  les  sociétés  scientifiques  ne  peavent 
en  accepter  la  complicité. 

Un  mot  au  docteur  Reith  avant  de  terminer  ;  nous  l'as- 
surons qu'en  écrivant  ces  lignes,  nous  n'avons  d'autre 
désir  que  celui  de  rester  fidèles  à  ce  que  nous  croyons 
être  la  science  médicale  et  d'être  francs  avec  lui.  Nous 
ne  le  r^ardons  pas  comme  un  incurable  contemplateur 
de  lois  problématiques  et  de  principes  imaginaires.  Il 
nous  a  dit  lui-même  que  la  soi-disant  loi  «  similia  rimi- 
libuê  »  est  loin  d'être  d'une  application  universelle;  c'est 
étrangement  adopter  une  loi  de  la  nature.  Il  reconnaît 
Pabsurdité  de  ce  qui  depuis  nombre  d'années  a  constitué 
le  trait  caractéristique  de  Thomœopathie,  ses  doses  infi' 
tésimales. 

Aussi  une  chose  nous  étonne,  c'est  qu'avec  une  si  claire 
connaissance  des  côtés  absurdes  d'un  système,  il  l'ait  mis 
en  pratique  dans  l'infirmerie,  et  soit  allé  jusqu'aux  doses 
infinitésimales,  enfin  qu'il  en  ait  pris  la  défense  dans  son 
pamphlet.  Nous  espérons  encore  le  voir  ouvrir  les  yeux 
sur  la  fausseté  et  la  tendance  rétrograde  de  tout  le  sys- 
tème et  nous  saluerons  de  nouveau  de  bon  cœur  son  re- 
tour dans  la  voie  du  bon  sens  et  de  la  science.  S'il  per- 
siste à  professer  les  idées  qu'il  a  exprimées  dans  son 
récent  pamphlet,  il  sera  beaucoup  mieux  tout  seul  ou 
dans  la  compagnie  des  homœopathes. 


Il  y  aurait  bien  des  réflexions  à  faire  sur  cet  article 
de  la  lancette  anglaise  :  nous  nous  bornerons  à  quelques- 
unes. 

1*  S'il  est  vrai  que  les  personnes  qui  n'ont  pas  de  titre 
officiel  doivent  s'interdire  toute  appréciation  de  l'homœo- 
pathie,  il  ne  Test  pas  moins  que  la  critique  ne  saurait 
non  plus  leur  être  permise.  Pour  ce  motif  le  petit  discours 
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du  docteur  Campbell  n'est  point  à  sa  place.  Ce  pasteur  a 
dépassé  ses  droits  vis-à-vis  de  la  science  et  de  l'homœopa- 
thie.  Puis^en  condamnant  cette  dernière,  qu'a-t-il  fait  du 
principe  du  libre  examen  ? 

2''  Si  le  docteur  Reith  enseigne  que  la  loi  similia  simili- 
bus  curantur  n'est  pas  d'une  application  générale,  s'il  ad- 
met r absurdité  des  doses  infinitésimales ^  il  n'est  pas  homœo- 
pathe,  et  on  n'était  pas  en  droit  de  l'exclure  de  l'infirmerie 
d'Aberdeen. 

5""  Nous  serions,  au  reste,  reconnaissants  envers  les  il- 
lustres praticiens  qui  ont  conservé  leur  titre  et  leur  place 
dans  cet  hôpital,  de  nous  dire  combien  ils  ont  guéri  de 
péritonites  avec  Topium  et  combien  de  phthisiques  avec 
riiuile  de  foie  de  morue? 

4**  Nous  leur  rappellerons  enfin  que  le  quinquina  et 
Témétique  ont  eu  leurs  jours  de  proscription,  ce  qui  ne 
les  a  pas  empêchés  de  guérir;  il  en  est  de  même  de  l'ho- 
mœopathie. 

Docteur  Léon  Simom. 
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TREWTB-SEPTIÈME   ASSEMBLÉE   DE    LA   SOCIÉTÉ  CENTRALE   DES   MÉDECINS 

HOMŒOPATHES  ALLEMANDS 


L'assemblée  de  la  Société  centrale  (Gentralverein)  des 
médecins  homoeopathes  allemands  s'est  tenue  les  9  et 
10  août  1868  à  Eisenach,  sous  la  présidence  du  docteur 
Oscar  Wislicenus.  Trente  et  un  membres,  venus  de  l'Al- 
lemagne du  Nord  et  du  Sud,  ont  assisté  à  cette  séance  ; 
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nous  trouvons  même  dans  la  liste  de  présence  les  noms 
de  plusieurs  médecins  qui  ne  résident  pas  dans  celte  con- 
trée de  l'Europe,  ceux  des  docteurs  Bojanus,  de  Moscou; 
Groos,  de  Mulhouse  ;  Séverin,  de  Cannes  ;  Gersdorf,  de 
Boston. 

Le  bureau  était  composé  ainsi  qu'il  suit  : 

M.  le  docteur  Meter,  vice-président. 

—  BuRKNER,  de  Dessau,  secrétaire. 

—  Schneider,  de  Magdebourg,  |  secrétaires  des 

—  KiRSTEM,  de  Leipzig,  )procè8-verb, 

—  Haubold,  trésorier. 

MM.  les  docteurs  Meyer  et  Clotar  MûUer,  directeurs  de 
la  Clinique  de  Leipzig^  ont  été  maintenus  dans  leurs  fonc- 
tions à  lunanimité . 

Le  prix  proposé  par  la  Société  n'a  pas  élé  décerné  cette 
année.  Les  mêmes  questions  sont  proposées  pour  Tannée 
prochaine. 

Le  fait  le  plus  important  de  la  première  séance  est  la 
proposition  de  M.  le  docteur  Marenzeller,  proposition  qu'il 
a  lui-même  rédigée  en  ces  termes  et  qui  a  été  adoptée 
par  l'assemblée  :  «  La  Société  centrale  choisira,  dans  la 
séance  du  10  août  de  chaque  année,  à  la  majorité  des 
suffrages,  une  ou  plusieurs  questions  se  rattachant  à  l'ho- 
mœopathie.  Le  président  de  l'assemblée  fera  insérer  ces 
questions  dans  VAllgemeine  homôopatische  Zeitung  et  en 
fera  part  aux  sociétés  locales,  avec  prière  de  les  disculer 
à  fond,  et  d'adresser,  avant  le  1"  juillet  de  Tannée  sui- 
vante, à  son  successeur,  les  résultats  de  leurs  études. 
Celui-ci  écrira  un  rapport  sur  les  travaux  qui  lui  seront 
parvenus  let  ce  rapport  sera  publié  dans  VAllgem.  hom. 
Zeitung,  »  Le  sujet  choisi  cette  année  est  la  diphthérie. 

Dans  la  séance  du  10  août,  M.  le  docteur  Eaczkowski  a 
préconisé  la  Sylvie  (euphorbia  sylvatica)  comme  préserva- 
tif de  la  rage.  Son  jugement  est  appuyé  sur  des  expérien- 
ces fort  intéressantes  dont  voici  le  résumé  : 
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En  1860,  un  chien  enragé  mordit  des  chiens  de  garde, 
une  chienne  et  ses  petits,  dont  un  mourut  presque  aus- 
sitôt. Le  docteur  Kaczkowski  prit  quatre  de  ces  chiens, 
donna  à  deux  d'entre  eux  la  teinture  d^euphorbia  sylvaticaj 
une  demi-drachme  dans  du  lait,  le  matin  à  jeun,  pendant 
cinq  jours.  Ordre  de  ne  leur  rien  donnera  manger  depuis 
midi  jusqu'au  lendemain  matin.  Les  deux  premiers,  aux- 
quels rien  n'avait  été  donné,  moururent  d'hydrophobie, 
l'un  au  bout  de  trois  mois  et  cinq  jours,  l'autre  au  bout  de 
trois  mois  et  six  jours.  Les  deux  autres  vivent  encore. 

Le  28  février  1863,  un  loup  enragé  mordit  quinze  per- 
sonnes ;  de  ce  nombre  étaient  des  hommes,  des  femmes 
et  des  enfants  ;  les  femmes  surtout  avaient  été  très- 
maltraitées;  presque  toutes  mordues  à  la  face,  elle 
avaient  chacune  plusieurs  plaies  profondes  dont  le  pro- 
nostic, déjà  grave  par  lui-même,  était  rendu  plus  alar- 
mant par  la  menace  d'hydrophobie;  l'une  d'elles  mou- 
rut même  de  méningite  dans  les  premiers  jours  qui 
suivirent  l'accident.  M.  le  docteur  Kaczkowski  fut  auto- 
risé par  le  directeur  de  l'hôpital  de  Lemberg  à  traiter 
les  hommes,  et  les  femmes  restèrent  entre  les  mains 
du  chirurgien  ordinaire.  Mais,  le  lendemain,  celui-ci 
prétendit  qu'on  faisait  la  part  trop  belle  à  son  collègue 
homœopathe  en  lui  donnant  les  hommes,  qui  avaient  été 
moins  grièvement  blessés,  de  sorte  que  M.  le  docteur 
Kaczkowski  soigna  toutes  les  victimes  de  la  bête  enragée  ; 
notons  que  c'est  seulement  huit  ou  neuf  jours  après  l'ac- 
cident qu'il  fut  appelé  à  les  soigner,  condition  défavora- 
ble à  l'efficacité  du  traitement.  11  commença  par  nettoyer 
les  plaies  et  les  panser  avec  des  compresses  d'eau  froide 
additionnée  de  teinture  à*euphorbia  sylvatica.  Ces  plaies, 
déjà  en  voie  de  suppuration,  se  couvrirent  de  bourgeons 
charnus  et  se  cicatrisèrent.  Les  femmes  prirent  aussi  le 
même  médicament  à  l'intérieur  :  20  gouttes  de  teinture 
dans  deux  cuillerées  d'eau,  le  matin  à  jeun;  deux  heures 
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après,  elles  étaient  autorisées  à  prendre  une  peu  de  lait  ; 
à  midi,  du  potage,  un  peu  de  viande  et  des  légumes  ;  rien 
de  plus.  Ce  traitement  fut  continué  pendant  cinq  jours, 
suspendu  pendant  seize  et  repris  pendant  cinq  autres 
jours. 

Sur  les  quatorze  personnes  ainsi  traitées,  trois  mou- 
rurent d'hydrophobie  à  Fhôpital,  deux  du  typhus,  et  neuf 
retournèrent  chez  elles  ;*mais,  parmi  ces  dernières,  il  en 
mourut  encore  une  huit  jours  après  sa  sortie  de  l'hôpital  ; 
les  huit  autres  vivent  encore  et  sont  bien  portantes. 

A  ces  expériences  directes,  M.  le  docteur  Kaczkowski  en 
a  ajouté  une  indirecte  ;  c'est  celle  de  vingt-deux  person- 
nes mordues  le  30  septembre  1860  par  un  loup  enragé  et 
transportées  à  l'hôpital  de  Lemberg.  Dix  moururent  d'hy- 
drophobie  confirmée  ;  la  maladie  se  déclara  le  1"  janvier 
suivant  chez  deux  d'entre  elles  ;  le  6  janvier  chez  deux  au- 
tres ;  le  10  chez  trois  et,  chez  les  trois  dernières,  après 
leur  sortie  de  l'hôpital  ;  une  autre  mourut  du  typhus  et 
actuellement,  de  ces  vingt-deux  personnes,  trois  seule- 
ment sont  encore  en  vie. 

Cette  communication  est  intéressante  à  plus  d'un  titre 
et  utile  aux  médecins  des  parties  de  la  France  où  les  mor- 
sures d'animaux  enragés  sont  fréquentes.  11  est  regretta- 
ble cependant  que  les  membres  de  l'assemblée  n'aient 
établi  à  ce  sujet  aucune  discussion.  Pour  nous,  nous 
croyons  devoir  poser  les  conclusions  suivantes. 

Les  expériences  citées  par  le  docteur  Kaczkowski,  sur- 
tout celle  qui  a  eu  des  chiens  pour  sujet,  prouvent  en  fa- 
veur de  l'action  prophylactique  de  Veuphorbia  sylvaliea 
contre  la  rage.  Cependant  on  peut  leur  opposer  quelques 
objections  :  1*"  sur  quinze  personnes,  quatre  n'ont  pu 
échapper  à  Thydrophobie  et  un  esprit  méticuleux  pourrait 
dire  que,  les  dents  de  l'animal  ayant  été  préalablement 
essuyées  sur  les  vêtements  des  personnes  précédemment 
mordues,  la  salive  déposée  sur  les  dernières  n'était  pas 
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virulente.  2**  M.  le  docteur  Kaczkowski  lui-même  recon- 
naît que  six  jours  après  l'accident,  on  ne  peut  plus  comp- 
ter sur  refficacité  du  remède,  parce  que  le  poison  s'est 
déjà  incorporé  trop  intimement  à  lorganisme,  et  il  a 
traité  tous  ses  malades  huit  jours  au  moins  après  la  mor- 
sure. 3*»  Cette  vertu  prophylactique  de  la  sylvie  a  été  dé- 
couverte empiriquement,  ab  usu  in  morbiSj  mode  d'expé- 
rimentation souvent  fallacieux.  Il  faudrait  donc  suivre 
l'impulsion  donnée  par  M.  le  docteur  Kaczkowski  et  com- 
pléter sa  découverte  par  la  recherche  des  effets  pathogé- 
nétiques du  médicament.  Lui-même  a  eu  l'occasion  de 
l'administrer  à  deux  hommes   qui,  n'ayant  pas  eu  le 
derme  entamé  par  Tanimal  enragé,  ont  voulu  néanmoins 
prendre  un  préservatif,  et  il  n*a  observé  que  :  chaleur 
à  l'estomac,  fourmillement  dans  les  intestins,  évacuations 
abondantes,  nausées,  vomissements.  Ces  symptômes  n'ont 
rien  de  caractéristique.  Il  serait  facile  de  pousser  Texpé- 
rimentation  à  l'extrême  sur  des  chiens  et  l'on  rendrait  un 
grand  service  à  l'humanilé  et  à  la  science  vétérinaire  en 
les  dotant  d'un  agent  puissant  contre  une  maladie  aussi 
terrible  et  aussi  fréquente  que  la  rage.  Enfin  on  peut  ti- 
rer des  faits  relatés  par  M.  le  docteur  Kaczkowski  quel- 
ques données  sur  la  durée  de  l'incubation  du  virus  rabi- 
que,  car  la  plupart  des  personnes  observées  par  lui  ont 
été  atteintes  de  trois  mois  à  cent  jours  après  la  mor- 
sure. 

Après  M.Kaczhowski,M.  le  docteur  Wurzler  a  pris  la  pa- 
role pour  recommander  un  topique  employé  depuis  lon- 
gues années  avec  succès  par  son  père,  concurremment  avec 
les  médicaments  internes  à  dose  homœopathique,  contrôles 
plaies  et  les  anthrax  ;  c'est  un  mélange  de  glycérine  et 
d'amidon,  qui  a  l'avantage  de  s'appliquer  exactement  sur 
les  parties  blessées  et  de  les  garantir  du  contact  de  l'air 
pendant  que  les  médicaments  homœopathiques  prévien- 
nent ou  combattent  la  réaction  si  souvent  dangereuse  que 
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les  lésions  traumatiques  provoquent  au  sein  de  l'orga- 
nisme. 

Ensuite  on  a  passé  à  la  question  principale  de  Tordre 
du  jour,  la  discussion  sur  le  rhunlatisme  articulaire  aigu. 
M.  le  docteur  Kafka,  qui  a  porté  le  premier  la  parole,  a, 
après  un  court  exposé  pathologique,  conseillé  plusieurs 
médicaments,  entre  autres  :  belladone  et  surtout  colchicum^ 
spigelia.  Ensuite  les  autres  membres  de  l'assemblée  ont 
ajouté  leurs  avis  aux  siens  et  la  discussion  a  mis  en  lu- 
mière plusieurs  détails  importants. 

Le  rhumatisme  doit  être  rare  à  Aix-la-Chapelle,  à  en 
juger  par  l'assertion  de  M.  le  docteur  BoUe,  qui  n'en  a 
observé  que  fort  peu  de  cas  dans  une  longue  suite  d'an- 
nées. Il  serait  au  contraire  assez  fréquent  à  Brème,  où 
M.  le  docteur  Krummacher  jeune  en  a  observé  beaucoup 
de  cas  graves  et  même  mortels.  L'année  dernière  il  y  a 
eu  à  Dessau  une  prédisposition  à  cette  maladie,  une  sorte 
de  constitution  médicale  rhumatismale. 

Avant  de  résumer  les  indications  thérapeutiques,  nous 
ferons  remarquer  que  M.  le  D'  Marenzeller,  de  Vienne, 
recommande  à  ses  confrères  de  donner  peu  de  médica- 
ments aux  rhumatisants. 

Belladonna  est  recommandée  par  le  D'  Kafka  dans  les 
cas  où  il  y  a  ;  délire,  embarras  de  la  tête,  turgescence  de 
la  peau  et  des  veines,  injection  de  la  conjonctive,  avec 
exacerbation  le  soir  et  la  nuit.  —  Ou  bien  dans  les  cas  de 
rhumatisme  erratique  avec  gonflement  aigu  des  articula- 
tions, douleurs  vives,  rougeur  érysipélateuse  et  étendue, 
exacerbation  la  nuit  ;  lorsque  le  malade  cherche  toujours 
une  place  froide  où  il  puisse  placer  son  membre.  —  M.  le 
D"  Fischer  emploie  le  même  médicament  avec  succès  lors- 
que des  symptômes  cérébraux  surviennent  la  nuit. 

Colchicum,  employé  à  la  3''  dilution,  10  gouttes  dans 
un  demi-verre  d'eau,  par  M.  le  D'  Kafka,  lui  a  procuré 
de  très -bons  résultats   lorsque  plusieurs  articulations 
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étaient  prises  à  la  fois,  que  les  petites  même,  comme 
celles  des  doigts  et  des  orteils,  n'étaient  pas  épargnées  ; 
lorsqu'il  y  avait  :  raideur,  peu  de  gonflement,  perte  des 
mouvements  de  l'articulation,  douleurs  vives,  telles  que 
le  malade  ne  pouvait  supporter  la  moindre  pression  et 
criait  lorsqu'on  entrait  dans  sa  chambre  ou  qu'on  s'ap- 
prochait de  son  lit  pour  lui  donner  à  manger  ;  dans  les 
cas  de  diarrhée  concomitante. 

Spigelia  a  été  employé  avec  succès  par  les  D"  Kafka, 
Fischer,  GouUon,  Krummacher,  Thilenius,  contre  lé  rhu- 
matisme compliqué  d'affection  cardiaque,  soit  péricardite, 
soit  endocardite.  M.  le  D'  Thilenius  a  guéri  en  six  se- 
maines un  malade  atteint,  après  la  cessation  de  l'enflure, 
d'endocardite  caractérisée  par  la  disparition  du  premier 
bruit  du  cœur. 

Gelsemium  est  regardé  par  M.  le  D'  Gersdorf  comme 
aussi  efficace  que  spigelia  contre  les  complications  car- 
diaques, surtout  lorsque  les  battements  du  cœur  sont 
irréguliers,  tantôt  forts,  tantôt  faibles,  ou  lorsque  des 
névralgies  surviennent. 

lodium  est  recommandé  contre  les  complications  pneu- 
moriiques  ou  lorsque  les  articulations  restent  raides  et 
difficiles  à  mouvoir. 

Mercurius  a  été  employé  avec  succès  par  M.  le  D'  Kafka, 
à  petites  doses,  de  trois  en  trois  heures,  lorsque,  malgré  la 
cessation  de  l'œdème,  la  douleur  persiste  et  les  articula- 
tions sont  douloureuses  au  toucher.  Mais  M.  le  D"  Krum- 
macher a  observé  à  Brème  des  cas  graves  où,  bien  que 
semblant  indiqué,  ce  médicament  n'a  donné  aucun  résul- 
tat. On  constatait  alors  des  sueurs  abondantes,  l'accélé- 
ration du  pouls,  la  prostration,  la  perte  de  l'appétit.  La 
mort  survenait  dans  le  délire  avec  soubresauts  des  ten- 
dons, congestion  à  la  tête. 

M.  le  D'  Elwert  recommande  tarlar.  émet,  contre  Tin- 
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termittence,  la  suspension  du  pouls  et  des  battements  du 

cœur. 

M.  le  V  Thilenius  a  eu  à  se  louer  de  bryan ,  dans  deux 
cas  où  l'enflure  avait  été  précédée  d'angine  et  de  tendance 
à  la  diarrhée.  Ce  médicament  doit  aussi  être  prescrit 
contre  la  pleurésie  rhumatismale. 

Puhatil^  convient  au  rhumatisme  erratique,  lorsque 
les  téguments  sont  pâles,  peu  enflés,  lorsqu'il  y  a  aggra- 
vation la  nuit  et  symptômes  du  côté  des  muqueuses,  tels 
que  :  catarrhe  stomacal,  langue  muqueuse,  goût  pâteux. 

Nux  vont,  répond  au  rhumatisme  peu  intense  accom- 
pagné de  constipation  et  de  méningite. 

Rhu8  tox.y  au  rhumatisme  causé  par  le  froid  humide, 
avec  «écheresse  de  la  langue  et  des  lèvres,  éternument, 
prostration  au  moment  où  survient  l'œdème. 

Arsenicum^  aux  cas  où  le  malade  éprouve  de  vives  dou- 
leurs la  nuit,  ne  peut  supporter  la  chaleur,  a  la  diarrhée 
et  s'affaiblit.  M.  le  D' Kirsch  le  recommande  à  la  30*  dilu- 
tion contre  la  perle  du  synchronisme  du  pouls  et  des 
battements  du  cœur. 

Chinin.  suif,  convient  lorsque  le  frisson  annonce  que  la 
suppuration  va  s'établir  ou  lorsque  les  forces  sont  très- 
abattues. 

M.  le  D'  Marenzeller  a  obtenu  de  bons  résultats  avec 
camtïcum,  30%  contre  la  paralysie  qui  suit  le  rhuma- 
tisme. 

Enfin  M.  le  D'  GouUon  a  agi  contre  les  complications 
cardiaques  et  cérébrales  avec  calcarea  et  lycopod.,  30% 
de  trois  en  trois  heures:  Le  soulagement  survenait  à  la 
troisième  dose,  et  était  accompagné  d'une  éruption  cri- 
tique pustuleuse  U  a  également  enrayé  le  travail  sup- 
puratif  au  moyen  de  calcar.,  et  avec  la  production  de  la 
même  éruption  pustuleuse. 

La  séance  a  été  terminée  par  une  communication  de 
M.  le  D'  BoUe  sur  les  effets  instantanés  du  sublimé  cor- 
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rosif,  employé  à  Textérieur  dans  l'angine  simple.  Il  prend 
le  1'*  dilution  décimale  de  ce  médicament,  et  en  mélange 
1  partie  avec  5  ou  10  parties  d'alcool.  Il  plonge  une  ba- 
guette dans  ce  mélange  et  l'applique  sur  la  luette  et  le  voile 
du  palais.  Il  assure  avoir,  en  une  ou  deux  tainutes,  réduit 
le  volume  de  la  luette  engorgée  et  fait  cesser  la  difficulté 
d'avaler.  Témoin  de  ce  résultat  merveilleux,  M.  le  D' MoUy, 
d'Altenberg,  s'est  rais  à  étudier  l'homœopathie  et  le  direc- 
teur de  l'hôpital  d'Aix-la-Chapelle  va  peut-être  devenir 
favorable  aux  homœopathes,  grâce  aux  efforts  de  M.  le 
D'BoUe.  Cette  expérience  est  corroborée  par  Tavis  de  M.  le 
D' Thilenius,  qui  dit  qu'étant  allopathe,  il  a  obtenu  des 
résultats  favorables  mais  moins  prompts,  par  des  garga- 
rismes  de  sublimé  corrosif.  Enfin,  M.  le  D' Kafka  ajoute 
qu'il  a  employé  avec  succès  mercur.  mbr,,  à  l'intérieur. 
Telles  sont  les  indications  pratiques  publiées  par  les 
médecins  homœopathes  de  TAUemagne  et  que  nous  avons 
cru  utile  de  faire  connaître  aux  lecteurs  de  VHahneman- 
nisme.  V.  Léon  Simon. 


GDÉRISON  DTNE  FIÈVRE  INTERMITTENTE 


PAR   LES  HAUTES  PUISSANCES 


OBSERVATIONS  DU    DOCTEUR  TH.   BRUCKNER,   DE  BASEL 


Le  13  juillet  de  celle  année,  je  fus  appelé  à  traiter, en  l'ab- 
sence de  mon  collègue,  un  malade  atteint  de  fièvre  inter- 
mittente depuis  dix  à  quatorze  jours.  Celui-ci  avait  con- 
tracté cette  maladie,  il  y  a  environ  vingt-cinq  ans  enitalie, 
et  n'en  avait  pas  souffert  depuis.  Il  a  vécu  plusieurs  années 
en  Russie  et  n'est  revenu  que  depuis  peu  de  temps  à  Basel, 
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sa  patrie.  Pendant  lès  grandes  chaleurs,  il  est  allé  souvent 
se  promener  jusqu'à  une  heure  avancée  de  la  nuit  sur  le 
pont  du  Rhin  où  il  buvait  de  la  bière  froide.  C'est  ainsi 
qu'il  pense  s'être  refroidi.  En  effet,  il  éprouva  prompte- 
ment  un  frisson  suivi  de  chaleur  et  accompagné  d'une 
céphalalgie  si  intense  que  mon  collègue,  croyant  à  un 
début  de  fièvre  nerveuse,  lui  donna  un  médicament  contre 
cette  maladie  ;  mais  il  n'obtint  pas  de  résultat.  Le  malade 
fut,  à  la  vérité,  soulagé  le  lendemain,  mais  le  troisième 
jour  il  retomba  plus  mal  et  resta  dans  le  même  état  ; 
enfin  il  prévint  lui-même  le  médecin  qu'il  était  convaincu 
qu'il  avait  une  fièvre  intermittente.  Le  D'  S.  lui  donna 
alors  ipéca, ^  arsenicum^  chininum  sulfuricum  à  de  basses 
dilutions,  mais  sans  résultat. 

Tous  les  deux  jours  survenait  un  frisson  qui  durait  de  une 
à  deux  heures;  le  stade  de  chaleur  venait  ensuite,  durait 
dix  heures  et  était  accompagné  d'une  terrible  céphalalgie. 
Je  vis  le  malade  pour  la  première  fois  un  jour  intercalaire; 
il  me  dit  qu'il  ne  redoutait  que  la  céphalalgie,  et  me  de- 
noandait  si  je  ne  pourrais  pas  lui  donner  un  médicament 
destiné  seulement  à  la  combattre.  Mon  choix  ne  fut  pas 
long  :  je  donnai  natrum  mur.,  200,  quelques  globules  dans 
un  demi-verre  d'eau-,  1  cuillerée  toutes  les  quatre  ou  six 
heures,  et  assurai  mon  client  que  dès  le  lendemain  il  se 
sentirait  soulagé.  Le  lendemain,  il  éprouva  un  léger  re- 
tour de  la  fièvre,  et  il  n'en  a  plus  subi  depuis  la  moindre 
atteinte.  V.  Léon  Simon. 


BIBLIOGRAPHIE 

Étddes  médicales,  par  le  docteur  le  Thière. 

Sous  ce  litre  d'études  médicales,  le  docteur  Le  Thière 
vient  de  publier  quatre  mémoires,  qui  n'ont  entre  eux 
aucun  lien. 

Le  premier  a  pour  titre  :  Premiers  secours  contre  le  cho- 
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l&a  et  la  grippe;  le  second,  premiers  secours  contre  les  em- 
poisonnements et  autres  accidents  ;  le  troisième,  effets  phy- 
siologiques et  thérapeutiques  de  quelques  médicaments  ;  le 
quatrième,  note  sur  les  eaux  sulfureuses  de  Bagnères-de- 
Luchon. 

Contre  le  choléra,  Fauteur  recommande  les  médica- 
ments généralement  employés  :  camphre  y  veratrum^cuprum^ 
arsenicum.  Pour  la  grippe,  il  s'attache  surtout  à  deux 
substance  :  aconit  et  belladone^  ce  qui  est  un  tort  ;  bien 
d'autres  médicaments  pouvant  être  utiles,  surtout  bryonc, 
arsenicj  et  lachesis. 

Mais  ce  qu'il  y  a  de  plus  étrange  dans  le  traitement  dé- 
crit par  l'auteur,  c'est  la  tisane  qu'il  recommande  et  qu'il 
compose  d'eau  sucrée  froide,  dans  laquelle  il  ajoute  une 
petite  cuillerée  de  bonne  eau-de-vie  et  2  à  4  gouttes  de 
teinture  d'aconit. 

Voilà,  en  effet,  une  tisane  qui  ressemble  à  un  médica- 
ment actif  et  qui  jette  le  malade  en  pleine  polypharmacie, 
quand  il  la  prend  concurremment  avec  la  belladone,  la 
bryone  ou  le  phosphore.  Supprimons  donc  l'aconit  et 
Feau-de-vie  de  cette  boisson,  tout  en  ira  mieux. 

Cette  tendance  se  retrouve,  au  reste,  à  chaque  page 
du  livre  ;  pour  Tangine  couenneuse,  voici  les  injections  à 
l'acide  phénique  projetées  dans  la  gorge,  tandis  que,  le 
bromure  de  potassium ,  le  cyanure  de  mercure  ou  la 
bryone  sont  donnés  à  l'intérieur.  Quant  au  foie  de  soufre, 
à  réponge  brûlée,  au  carbonate  de  baryte,  il  n'en  est  pas 
question.  Pour  la  mélrorrhagie,  les  applications  d'eau 
froide  arniquée^  les  iiijections  de  perchlorure  de  fer  et  le  sei- 
gle ergoté  à  la  6®  dilution  marchent  ensemble. 

Sans  doute,  la  brochure  du  docteur  Thière  renferme 
beaucoup  d'indications  utiles,  pour  les  empoisonnements 
en  particulier,  et  de  sages  conseils  pour  l'emploi  des  eaux 
de  Bagnères-de-Luchon.  Il  est  donc  regrettable  d'y  trou- 
ver de  si  nombreux  exemples  d'éclectisme  thérapeutique. 
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lesquels,  rappelant  les  beaux  jours  de  la  polypharmacie, 
s'éloignent  trop  de  la  [marche  instituée  par  Hahnemann, 
pour  prendre  place  au  milieu  des  traitements  homœopa- 
thiques.  L.  S. 

LIVRES   REÇUS. 

La  Tribune  médicale, 

VArt  médical. 

La  Bibliothèque  homœopathique. 

VAllgemeine  homôopathische  Zeitung. 

La  Rivista  omiopatica. 

Hahnemaniij  o  Annah  di  medicina  omeopatica. 

El  Criterio  medica. 

La  Reforma  medica, 

Impugnacion  à  las  interpretaciones  que  ha  hecho  el  doctor 
D.  Joaquin  Hysem  de  la  doctrina  hahnemanniana  en  los 
articulos  publicadosen  la  Reforma  medica.  Par  M.  le  doc- 
teur Thomas  Pellicer. 

Le  choléra,  guérison  prompte  et  sûre  par  Vhomœopathie. 
Par  M.  le  docteur  Willmar  Schwabe. 

Lettres  nouvelles  ou  nos  conférences  sur  Vhomœopathiey  ou 
la  vérité  en  médixine.  Par  M.  le  docteur  Perrussel. 

Lettre  aux  médecins  français  sur  la  médecine  homœopa- 
thique, par  le  comte  des  Guidi.  Rééditées  par  M.  le  doc- 
teur Perrussel. 

Guide  du  médecin  dans  le  choix  d^une  méthode  pour  gué- 
rir  les  maladies  aiguës  et  chroniques.  Par  M.  le  docteur 
Perrussel. 

Études  médicales.  Par  M.  le  docteur  le  Thière. 

Études  de  matière  médicale.  Par  le  docteur  Houat. 
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VAllgemeine  homœopathische  Zeitung,  emprunte  au  jour- 
nal le  Dispemcùre  Hahnemanrij  le  fait  suivant  : 

Le  docteur  Burggraeve,  professeur  à  Gand,  membre  de 
FAcadémie  de  médecine  de  Belgique,  premier  chirurgien 
de  Thôpital  de  Gand,  vient  de  publier  un  livre  dans  lequel 
il  expose  un  nouveau  mode  de  prescrire  les  médicaments, 
auquel  il  donne  le  nom  de  Méthode  atomistique.  Cette 
méthode,  soit-disant  nouvelle,  consiste  à  broyer  les  médi- 
caments pendant  au  moins  deux  heures  dans  du  sucre  de 
lait  pour  les  réduire  à  leur  état  atomique,  et  de  donner 
cette  trituration  à  la  dose  de  1  milligramme.  Il  va  sans 
dire  que  l'auteur  n'obtient  pas  par  ce  procédé  la  dynami- 
salion  des  médicaments,  mais  simplement  leur  moléculi- 
salion,  et  qu'il  se  défend  énergiquement  d'être  assimilé 
aux  homœopathes.  On  lit  cependant  dans  son  livre  des 
phrases  comme  les  suivantes  :  «  On  est  d'autant  plus 
sûr  d'agir,  en  thérapeutique,  qu'on  s'abstient  d'associer 
des  remèdes  antagonistes...  Plus  on  simplifie  une  chose, 
plus  on  la  perfectionne;  il  eh  est  de  même  en  médecine... 
Les  éléments  dynamiques  doivent  attirer  notre  attention 
plus  que  les  éléments  organiques.  »  Malgré  ses  protesta- 
tions, M.  le  docteur  Burggraeve  n'a  pu  persuader  ses  col- 
lègues qu'il  n'était  pas  homœopathe,  et  ceux-ci  l'ont  exclu 
de  leur  docte  assemblée.  Le  Dignus  est  entrave  a  été  ré- 
voqué. 

LES   FACULTÉS   HOMŒOPATHIQUES    AUX   ÉTATS-UNIS. 

Nous  lisons  dans  le  numéro  du  30  avril  de  la  Rivista 
omiopaticaj  un  compte  rendu  des  séances  solennelles  te- 
nues par  les  six  collèges  homœopathiques  des  Etals-Unis, 
du  25  février  au  4  mars  dernier. 
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Cent  soixante  nouveaux  praticiens  sont  venus  grossir  la 
phalange  des  homœopathes  de  TAmérique  du  Nord,  el, 
dans  ce  nombre,  se  trouvent  des  représentants  de  presque 
tous  les  États. 

En  lisant  les  sujets  des  thèses  par  lesquelles  les  nouveaux 
docteurs  ont  obtenu  leurs  grades,  on  reconnaît  avec  plai- 
sir qu'aucune  des  branches  de  la  science  médicale  n'a 
été  négligée.  Les  auteurs  ne  se  sont  pas  bornés  à  étudier 
les  pathogënésies  ;  non  moins  savants  et  non  moins  bons 
observateurs  que  leurs  confrères  les  allopathes,  ils  ont 
consacré  bon  nombre  de  leurs  thèses  inaugurales  à  des 
questions  de  physiologie,  de  pathologie  interne  et  de 
pathologie  chirurgicale. 

Voici  les  médicaments  sur  lesquels  des  thèses  ont 
été  soutenues  dans  les  collèges  de  Chicago  et  de  Phila- 
delphie : 

En  première  ligne  figure  le  grand  véhicule  des  médica- 
ments homœopathiques,  dont  les  allopathes  eux-mêmes 
ne  peuvent  contester  reflicacité,  puisqu'ils  l'emploient 
eux-mêmes  sous  des  formes  très-variées,  le  protoxyde 
d^hydrogèiie.  M.  Baker,  d'Évanston  (Illinois),  est  l'auteur 
de  la  dissertation  sur  cet  agent  thérapeutique. 

La  belladone^  par  M.  Cooley,  de  Chicago  (Illinois)  ; 

Ostrya  VirginicOy  par  M.  King,  de  Fairfield  (Java); 

Apis  mellificaj  par  M.  Koch,  de  Reduring  (Minesota), 

Erechthites  hieracifoHuSj  par  M.  Merrymann,  de  Centre- 
Ridge  (Illinois)  ; 

Atropine^  par  M.  Moffatt,  de  Wheaton  (Illinois)  ; 

Emploi  de  podophyllum  dans  les  maladies  de  rutérus^ 
par  M.  Howard  Smith,  de  Grand-Rapids  (Michigan); 

Menispermum  Canadensej  par  M.  Taylor,  deDouvagiac 
(Michigan)  ; 

Expérimentatiùn  de  Macrotiny  par  M.  Seip,  de  Pittsburg 
Pennsylvanie). 


Pour  toutes  les  nouTelles  : 

Le  secrétaire  de  la  rédaction  f 
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CONFERENCES 


SUR  L'HOMŒOPATHIE 


PREMIÈRE  CONFÉRENCE 
CE    QU'EST   L'HOMŒOPATHIE 


Messieurs, 

L'homœopalhie,  au  même  titre  que  les  autres  doctri- 
nes médicales,  doit  être  envisagée  sous  un  triple  rapport; 
vous  avez  à  lui  demander  quels  principes  elle  enseigne, 
quelle  méthode  elle  préconise  et  quels  moyens  elle  em- 
ploie. 11  vous  faut,  pour  être  en  droit  de  porter  sur  elle 
un  jugement  motivé,  apprécier  les  solutions  qu'elle  pro- 
pose et  les  connaître,  non-seulement  dans  leur  enchaîne- 
ment logique,  mais  encore  dans  les  conséquences  pra- 
tiques auxquelles  ces  solutions  conduisent.  De  là  vient 
que  pour  vous  faire  connaître  Tœuvre  de  Hahnemann, 
j'aurai  à  l'envisager  en  elle-même,  et  à  la  suivre  dans  ses 
applications  ;  le  but  de  ce  cours  est  ainsi  justifié. 

L'HàffifEMANKISME.  —  Mai's  4869.  H.    —  7 


1 


98  LÉON  SIMON. 

De  même,  en  effet,  que  Pariset  a  pu  dire,  dans  un  de  ces 
magnifiques  Éloges  consacrés  à  honorer  la  mémoire  de  ses 
collègues  de  FAcadémie  :  «  Pour  pratiquer  la  médecine, 
il  faut  la  savoir,  et  pour  la  savoir  il  faut  la  pratiquer  S  » 
je  suis  autorisé  à  soutenir  que  pour  juger  Thomoeopathie 
il  faut  la  connaître  et  qu'on  la  connaît  seulement  quand 
on  est  en  état  d*en  faire  l'application  au  lit  du  malade. 

Cette  condition  est  d'autant  plus  rigoureuse,  qu'en  mé- 
decine, Texpérience  est  la  pierre  de  touche  à  laquelle 
plus  d'un  système  est  venu  se  briser;  c'est  par  elle  que 
les  convictions  les  plus  ardentes  se  sont  établies,  sur  elle 
aussi  que  les  oppositions  les  plus  systématiques  ont  voulu 
s'appuyer.  Or,  on  Ta  dit  depuis  longtemps,  l'expérience 
est  personnelle  ;  ce  qu'il  faut  donc,  en  présence  de  l'ho- 
mœopathie,  c'est  que  vous  puissiez  arguer  de  vos  succès 
ou  de  vos  revers  pour  justifier  votre  sympathie  ou  votre 
opposition. 

Je  dis  plus  :  de  tous  les  reproches  qu'on  nous  a  adressés, 
le  principal  est.  à  coup  sûr,  l'emploi  des  petites  doses. 
Comment  admettre,  a-t-on  prétendu,  que  les  infiniment 
petits  puissent  avoir  une  action  thérapeutique?  Or,  mes- 
sieurs, s'il  est  vrai  qu'entre  vous  et  moi)  ce  soit  là  une 
difficulté  capitale,  il  n'y  a  qu'un  moyen  de  la  lever,  et 
ce  moyen  c'est  l'expérience;  car  l'action  des  médica- 
ments dynamisés  est,  par^dessus  tout^  une  question  de 
fait.  Ou  ces  doses  guérissent  ou  elles  ne  guérissent  pas, 
c'est  seulement  en  Ic^  employant  que  vous  pourras  le 
Savoir. 

Mais,  avant  defixerlc  mode  d'administration  d'un  agent 
thérapeutique,  il  faut  le  choisir;  de  là  vient^  comme 
jç  le  disais  il  y  a  un  instant,  que  pour  juger  l'homoeopa- 
thie  il  est  utile  de  connaître  ses  principes  et  sa  méthode 
de  manière  à  pouvoir  en  faire  l'application. 

'  ËWe  de  f  itiei. 
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Mais  une  question  préliminaire  pourrait  vous  arrêter. 
Est-il  bien  vrai  que  la  doctrine  de  Hahnemann  soit  digne 
de  votre  attention?  L'opposition  qui  lui  a  été  faite  n'est- 
elle  pas  justifiée,  au  contraire,  par  Tétrangeté  de  ses  prin- 
cipes et  la  nullité  de  ses  moyens?  A  cette  question  je  dois 
répondre  tout  d'abord;  car,  au  moment  où  je  réclame 
votre  temps  et  votre  attention,  vous  pouvez  me  demander 
de  justifier  mon  entreprise,  de  montrer  son  utilité,  sa 
légitimité. 

Un  coup  d'œil  rapide  jeté  sur  l'ensemble  de  Phomœopa- 
Ihie  vous  permettra  de  prononcer  sur  ce  point.  Il  aura 
aussi  un  autre  avantage,  celui  de  préciser  le  plan  de  ce 
cours  et  de  vous  indiquer  de  la  manière  la  plus  complète 
les  différentes  questions  qu'il  nous  faudra  discuter;  souf- 
frez donc  que  cette  conférence  soit  consacrée  à  cette 
étude. 


§1 


Dès  les  premiers  pas  que  vous  ferez  dans  l'examen  de 
rhomœopathie,  vous  vous  trouverez,  messieurs,  en  pré- 
sence d'une  loi  et  d'un  fait.  Celte  loi  est  celle  qui  domine 
notre  thérapeutique  ;  Hahnemann  Ta  formulée  en  ces  ter- 
mes :  smaiA  sirnuBUs  gurantur  ;  le  fait,  c'est  l'action  cura- 
tive  des  médicaments  homœopathiques  prescrits  à  doses 
infinitésimales. 

Par  celte  loi  Hahnemann  a  entendu  que  tout  agent  thé- 
rapeutique capable  de  triompher  d'un  état  morbide,  l'est 
aussi  de  développer  sur  l'homme  sain  une  maladie  artifi- 
cielle, semblable  par  V ensemble  de  ses  symptômes^  à  la 
maladie  naturelle  qu'il  peut  guérir.  D'où  il  résulte  que  la 
loi  des  semblables  représente  le  rapport  existant  çntre 
ces  deux  termes  :  les  symptômes  de  la  maladie  et  les 
effets  pathogénétiques  des  médicaments* 


m 

Veuillez  remarquer  qu'il  ne  s'agit  point  ici  d'un  rap- 
port didentité,  mais  seulement  d'un  lien  de  similitude, 
d'analogie,  de  telle  sorte  que  si  nous  vous  proposons  de 
combattre  les  maladies  avec  des  substances  capables  de 
déterminer  des  effets  semblables  à  leurs  symptômes,  nous 
n'avons  jamais  songé  à  les  poursuivre  par  la  cause  même 
qui  les  engendre  ;  à  ce  titre  la  syphilisation  ne  nous  ap- 
partient pas. 

Veuillez  remarquer  ensuite  quels  sont  les  deux  termes 
que  nous  mettons  en  présence;  d'une  part  les  caractères 
de  la  maladie,  de  l'autre  les  effets  physiologiques  des  mé- 
dicaments ;  non  pas  seulement  quelques-uns  d'entre  eux, 
mais  leur  ensemble,  leur  réunion,  etc.  Aussi  Hahnemann 
n*a-t-il  pas  pu  dire  avec  Hippocrate  :  vomitus  vomitu  eu- 
ratur^  ce  qui  eût  été  exprimer  un  fait  et  non  pas  formuler 
une  loi;  il  ne  s'est  pas  servi  non  plus  de  la  formule 
de  Paracelse,  simile  sm  simile  curât;  en  un  mot,  il  n'a 
pas  dit  le  semblable,  mais  les  semblables,  SIMl- 
LIA. 

La  conséquence  la  plus  directe  de  la  loi  homœopathi- 
que  est  l'expérimentation  des  médicaments  sur  l'homme 
en  santé,  ce  qu'Hahnemann,  par  un  reflet  évident  des 
doctrines  philosophiques  de  Kant,  appelle  Vexpérimenta- 
tionpure.  Pour  le  fondateur  dei'homœopathie,  cet  essai  est 
la  vérifable  source  de  nos  connaissances  en  matière  mé- 
dicale. La  toxicologie,  Tétude  des  médicaments  sur  les 
animaux  viennent  en  second  lieu  ;  l'observation  clinique 
arrive  comme  confirmation ,  mais  ses  résultats  sont  tou- 
jours subordonnés. 

Dans  cette  recherche  des  propriélés  physiologiques  des 
agents  thérapeutiques,  nous  avons  l'intention  de  constater 
des  groupes  de  symptômes  artificiels  et  non  pas  des  ma- 
ladies. .Nous  ne  prétendons  pas,  comme  on  l'a  dit  à  tort, 
produire  la  scarlatine,  la  fièvre  intermitlente  ou  la 
syphilis,  mais  seulement  des  lésions  de  sensation,  de 
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fonctions  ou  de  texture  semblables  à  ceux  qui  caractéri- 
sent ces  différentes  maladies. 

Ce  soin  rempli,  nous  avons  des  notions  suffisantes  sur 
ce  premier  point  :  la  connaissance  du  médicament. 

Il  nous  faut  arriver  alors  à  celle  de  la  maladie.  Hahne- 
mann  pose  sous  ce  rapport  deux  conditions  ;  il  affirme 
d'abord  que  nous  saurons  d'une  maladie  tout  ce  qu'il  est 
utile  de  connaître  pour  procéder  à  son  traitement,  si  nous 
avons  pu  déterminer  sa  cause  fondamentale,  découvrir 
ses  causes  occasionnelles,  et  surtout  au  moment  où  nous 
aurons  réuni  tous  ses  symptômes,  en  tenant  compte  de 
leurs  nuances  et  de  leurs  variétés,  nous  rappelant,  comme 
le  disait  Bacon,  que  le  fait  le  plus  simple,  le  plus  insigni-. 
fiant  en  apparence  mérite  d'être  connu  puisqu'il  mérite 
d'exister. 

Ainsi,  messieurs,  connaissance  des  maladies  par  la  dé- 
termination de  leurs  causes,  et  par  l'ensemble  de  leurs 
symptômes,  connaissance  des  vertus  propres  aux  médi- 
caments par  leurs  effets  sur  l'homme  sain,  telles  sont  les 
notions  préliminaires  qu'il  nous  faut  recueillir  avant  d'ar- 
river à  cette  comparaison  sur  laquelle  la  loi  des  sem- 
blables fait  reposer  le  choix  des  agents  thérapeutiques. 

Il  ne  suffit  pas  toutefois  de  réunir  tous  ces  caractères 
pour  atteindre  à  un  résultat  heureux,  il  faut  encore  dé- 
terminer leur  ordre  de  subordination. 

Pour  y  parvenir,  Hahnemann  invoque  une  donnée 
principe,  qui  domine  toules  les  autres,  et  il  la  Irouve  dans 
la  notion  physiologique  elle-même.  D'après  son  enseigne- 
menf,  Thomme  à  Tètat  de  santé  se  présente  comme  un 
composé  ternaire  :  Tàme  raisonnable  d'une  part,  l'orga- 
nisme matériel  de  l'autre,  et  entre  eux  la  force  vitale, 
jouant  le  rôle  de  ce  que  Leibnitz  aurait  appelé  une  monade 
végétative. 

Cette  force  a  un  caractère  essentiel  :  elle  est  conser- 
vatrice,  de  sorte  qu'il  ne  saurait  survenir  aucun  trouble 
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itans  nos  sensations  et  nos  fonctions,  aucune  altération 
dans  la  texture  de  nos  oi^anes  si  elle  n'était  préalable- 
ment troublée  dans  le  libre  exercice  de  son  action.  Hah- 
nemann  soutient  en  conséquence,  que  le  point  de  départ 
de  tout  état  morbide  est  un  désaccord  dynamique.  Pour 
lui,  en  dehors  des  lésions  traumatiques»  il  n'y  a  point  de 
maladies  locales^  mais  seulement  des  maladies  localisiez. 

Vous  ne  serez  donc  pas  surpris  si  j'ajoute  que,  pour 
arriver  à  établir  l'curdre  hiérarchique  des  symptômes,  il 
faut  mettre  en  première  ligne  ceux  qui  indiquent  le  ca- 
ractère du  trouble  vital,  l'état  diathésique,  et  accorder  le 
second  rang  à  ceux  qui  se  trouvent  en  rapport  avec  l'ap- 
pareil, avec  l'organe,  avec  le  tissu  affectés. 

Ces  dernières  manifestations  morbides,  au  reste,  doi- 
vent être  subdivisées  encore,  et  ici  se  placent  ces  trois 
catégories  généralement  admises,  de  lésions  de  sensa- 
tions, de  fonctions  et  de  texture. 

Celte  même  notion  du  dynamisme  domine  pour  les 
homœ(^athes  la  matière  médicale,  comme  elle  le  fait  de 
la  pathologie.  Aussi  Hahnemann  recommande-t-il,  dans 
les  essais  sur  l'homme  sain,  de  faire  en  sorte  d'obtenir 
l'eflet  général  du  médicament  pour  arriver  ensuite  à  dé- 
terminer son  action  organique.  Le  seul  moyen  d'arriver 
à  ce  but  est  d'administrer  la  substance  médicinale  de 
manière  que  son  absorption  soit  franche  et  rapide,  de 
manière  aussi  à  éviter  ses  effets  perturbateurs. 

C'est  enfin,  messieurs,  pour  avoir  une  certaine  action 
thérapeutique  généralisée  que  Hahnemann  recommande 
d'administrer  nos  médicaments  après  les  avoir  triturés  ou 
dilués.  Et  comme,  en  vertu  de  la  loi  de  similitude,  cet 
agent  est  destiné  à  déployer  son  action  dans  le  sens  de 
la  maladie,  comme  il  doit  porter  sa  puissance  sur  des 
organes  dont  la  susceptibilité  est  encore  augmentée  par 
la  souffrance,  vous  comprenez  qu'il  est  nécessaire  de 
baisser  la  dose  pour  ne  pas  dépasser  le  but.  Dans  cette 
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simple  réflexion,  vous  pouvez  entrevoir  l'utilité  des  doses 
infinitésimales. 

Hais,  si  la  notion  du  dynamisme  est  un  trait  caracté- 
ristique de  rtiomcBopathie,  il  en  est  un  autre  également 
important;  je  veux  dire  la  spécificité.  Spécificité  de  la  vie, 
qui  se  trouve  rapportée  à  une  force  qui  n'est  ni  physique, 
ni  chimique,  ni  psychologique,  à  laquelle  il  faut  reconnais 
tre  une  véritable  indépendance;  spécificité  de  la  maladie, 
reposant  sur  l'espèce  même  de  la  cause  morbide,  de  telle 
sorte  que  les  maladies  aiguës  se  séparent  des  maladies 
chroniques,  non-seulement  par  la  diversité  de  leur  mar- 
clva,  mais  par  leur  nature  ;  spécificité  du  médicament  aN 
lant  jusqu'à  l'individualité;  donc  spécificité  en  physio- 
logie, en  pathologie,  en  pharmacodynamie,  telle  est  l'idée 
la  plus  élevée  qu'il  vous  sera  donné  de  rencontrer  dans 
Tœuvre  hahnemannienne.  Je  dois  ajouter  toutefois  qu'en 
parlant  de  la  spécificité  nosologique,  nous  n'entendons 
pas  nous  arrêter  à  la  détermination  de  l'espèce  seule; 
nous  voulons  plus,  car  il  nous  faut  parvenir,  jusqu'à  la 
connaissance  de  la  variété  dans  l'espèce  et  de  l'individua- 
lité dans  la  variété,  Hahnemann  voulant  guérir  un  indi- 
vidu malade  avec  un  autre  individu  qu'on  appelle  le  mé- 
dicament. 

Vous  pouvez  voir  par  ce  simple  aperçu,  messieurs, 
qu'entre  nous,  il  y  a  bien  d'autres  questions  à  discuter 
que  celles  de  la  loi  de  similitude  et  des  doses  infinitési- 
males, Hahnemann  ayant  repris  la  science  médicale  dans 
toutes  les  parties  qui  la  composent,  depuis  la  physiologie 
jusqu'à  la  thérapeutique. 

Cette  courte  esquisse  vous  permet  également  d'appré- 
cier la  différence  qui  existe  entre  Fhomœopathie  et  la 
médecine  qu'on  veut  bien  appeler  traditionnelle,  diffé- 
rence qui  se  retrouve  au  point  de  départ,  comme  au  terme 
d'arrivée. 

s 

Certes,  Hahnemann  n'aurait  pas  défini  la  médecine  :  la 
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thérapeutique  éclairée  par  le  pronostic,  ainsi  que  l'a  fait 
M.  Pidoux*  ;  cette  définition  réclamant  celle  de  son  pre- 
mier terme,  mais  sans  la  donner.  Il  a  dit  seulement  : 
«  La  médecine  est  Tart  de  rendre  la  santé  aux  personnes 
malades;  c'est  ce  qu'on  appelle  guérir*.  »  Il  ajoute  seu- 
lement que  pour  guérir  il  n'est  pas  nécessaire  de  pénétrer 
la  nature  de  la  maladie  et  celle  de  l'agent  de  guérison, 
ce  que  les  dogmatistes  de  tous  les  temps  ont  cherché  sans 
y  parvenir  jamais.  Il  ne  veut  pas  qu'on  se  borne,  ainsi 
que  le  demandait  Pinel,  à  connaître  la  maladie  pour  lui 
assigner  un  rang  dans  un  cadre  nosologique,  ce  qui  n'ap- 
prenait rien  quant  aux  notions  des  médicaments  ;  le  but 
que  se  posait  Pitcairn  en  disant  :  une  maladie  étant  don- 
née, chercher  le  remède  qui  lui  convient,  lui  paraissait 
même  incomplet  pour  cette  seule  raison  que,  dans  la  pra- 
tique, nous  avons  affaire  à  des  malades  et  non  pas  seu- 
lement à  des  maladies,  et  que  celles-ci  ne  présentent  ni 
l'unité  de  forme,  ni  l'unité  de  traitement  que  suppose  la 
formule  précédente. 

Cs  que  veut  Hahnemann,  c'est  guérir  et  non  pas  dis- 
cuter. A  cet  effet,  il  cherche  à  connaître  le  sujet  malade 
à  l'aide  de  Tindividualisation  pathologique,  le  médica- 
ment par  l'expérimentation  pure,  et  il  détermine  son 
choix  en  se  basant  sur  la  loi  qui  exprime  le  rapport  exis- 
tant entre  ces  deux  termes  :  similia  similibus  cdrantur. 

Telles  sont,  messieurs,  dans  leur  expression  la  plus 
précise,  les  notions  que  proclame  Thomœopathie.  Mainte- 
nant qu'elles  vous  sont  connues,  j'ajoute  que  la  doctrine 
de  Hahnemann  se  rattache  au  passéde  la  science  et  qu'elle 
satisfait  à  toutes  les  tendances  du  présent.  Quelques  dé- 
tails vous  le  prouveront. 


*  Traité  de  matière  médicale  et  de  thérapeutique,  introduction, 

p.  XXXIX. 

3  Organorif  §  I. 
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II 


Hahnemann,  dis-je,  se  rattache  au  passé  ;  mais  il  le 
fait  comme  il  arrive  aux  hommes  de  génie,  en  le  corri- 
geant et  en  le  complétant. 

Vous  en  jugerez  en  vous  reportant  à  ce  qu'était  la  mé- 
decine au  moment  où  l'homoeopathie  fut  instituée,  c'est- 
à-dire  à  la  fin  du  dernier  siècle.  En  Angleterre  et  en 
Allemagne,  les  d^ux  tendances  qui  s'étaient  fait  jour 
depuis  Van  Helmont  et  Sydenham  continuaient  à  dominer; 
le  dogmatisme  était  essentiellement  vitaliste,  et  la  prati- 
que ne  sortait  pas  de  l'empirisme,  auquel  la  découverte 
du  quinquina  et  celle  de  la  vaccine  donnaient,  depuis  plus 
d'un  siècle,  une  importance  impossible  à  méconnaître. 

Kn  France,  Barthez  proclamait  une  doctrine  plus  pré- 
cise et  plus  complète  que  celle  de  ses  prédécesseurs  ; 
Pinel  poursuivait  l'application  du  point  de  vue  des  natu- 
ralistes à  l'art  de  guérir;  Bichat  enfin  jetait  les  bases 
de  Torganicisme,  que  Broussais  devait  suivre  bientôt 
jusqu'à  ses  dernières  applications. 

Hahnemann,  en  proclamant  un  dogmatisme  plus  com- 
plet et  rigoureusement  enchaîné,  donna  à  chacun  de  ces 
points  de  vue  exclusifs  la  place  qui  lui  appartenait. 

S'il  est  vitaliste  au  inême  titre  que  Cullen,ilserefuseà 
voir  dans  la  vitalité  seulement  une  force  nerveuse.  Il  sait 
que  l'homme  vivant  présente,  non-seulement  des  faits  de 
sensibilité,  mais  encore  des  phénomènes  de  motilité  et 
d'organisation,  tous  enchaînés  l'un  à  l'autre  et  qu'il  faut 
rapporter  à  une  force  unique.  Cette  force  toutefois  n'est 
psls  pour  lui  une  sorte  de  divinité  comme  l'archée  de  Van 
Helmont;  elle  n'a  point  le  caractère  matériel  du  fluide 
éthéré  admis  par  Frédéric  Hoffmann,  ce  n'est  pas  non 
plus  une  propriété  du  principe  pensant,  comme  Stahl 
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Tafait  soutenu,  Siahl  dont  la  chimie,  la  philosophie  et  la 
médecine  se  disputent  le  nom  et  la  gloire  ;  c'est  un  dyna- 
nisme  dont  la  nature  nous  échappe,  mais  dont  les  carac- 
tères sont  précis. 

n  serait  impossiUe  yraiment  de  se  refuser  à  recon- 
naître l'eBcbainement  qui  existe  eatre  ces  solutions, 
diverses  dans  leur  expression,  mais  qui  répondent  cepen* 
dant  &  une  tendance  unique,  dont  le  résultat  est  de  sépa- 
rer la  Vie  des  forces  physiques  et  chimiques,  aTec 
lesquelles  Paracelse  d'abord  et,  plus  tard,  Willis  et  Sjl- 
vins  de  Leboô  avaient  voulu  la  confondre.  N^est-ce  pas 
dans  ce  but  que  Yan  Helmont  a  proclamé  rexistence  de 
l'arohée,  Frédéric  Hoffmann  celle  d'une  sorte  d'éther 
répandu  dans  l'organisme?  N'est-ce  pas  aussi  pour  lutter 
contre  une  pareille  assimilation  que  l'animisme  a  été 
proclamé  ? 

Ces  hypothèses,  toutefois,  ne  reposant  pas  sur  une 
observation  rigoureuse,  Haller  imprima  une  nouvelle 
direction  au  vitalisme  par  la  découverte  de  l'irritabilité. 
Ici  on  était  en  présence,  non  plus  seulement  d'une 
conception  ingénieuse,  mais  d'un  fait  expérimental  et  l'on 
crut  avoir  saisi  la  vie  elle-même.  C'était  une  illusion.  La 
propriété  que  possède  le  tissu  musculaire  de  se  contrac- 
ter sous  l'influence  des  agents  extérieurs  n'est,  en  effet 
qu'une  partie  des  phénomènes  physiologiques;  l'irritabi* 
lité  ne  saurait  rendre  compte  de  leur  ensemble. 

CuUen  le  comprit  et  fit  de  l'irritabilité  l'efTet  de  la  force 
nerveuse  ;  Hahnemann,  en  Allemagne,  Barthei,  en  France, 
allèrent  plus  loin  encore  et  proclamèrent  lexislence  de 
la  force  vitale,  sans  laquelle,  est-il  écrit  dans  VOrganon^ 
«  l'organisme  matériel  ne  peut  ni  agir,  ni  sentir,  ni  rien 
faire  pour  sa  propre  conservation  ^  » 

Quelle  qu'ait  été,  au  reste,  l'expression  du  vitalisme, 

«  Organon,  §  5. 
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ses  représentants  en  avaient  toujours  tenté  l'application 
à  la  pathologie,  en  plaçant  Torigine  des  souffrances  hu- 
maines dans  le  désaccord  de  la  vitalité,;  de  là  le  nervo- 
sisme  de  CuUen  et  la  doctrine  de  l'incitabilité  dont  Broiivn 
fut  l'auteur. 

Certes,  messieurs,  il  y  a  loin  de  ces  théories  à  la  patho- 
logie hahnemannienne  et.  cependant  plus  d'un  rapport  les 
unit.  Si  firown  rapporte  toutes  nos  maladies  au  défaut  ou 
à  l'exubérance  de  l'incitabilité  épuisée  ou  trop  ménagée 
par  les  agents  extérieurs,  Hahnemann  soutient  que  la  force 
vitale  est  la  première  à  ressentir  l'influence  funeste  des 
agents  hostiles  à  la  vie^;  seulement  au  lieu  de  voir  dans 
les  états  pathologiques  une  simple  différence  en  plus  ou 
en  moins,  c'est-à-dire  des  maladies  sthéniques  ou  asthë* 
niques,  ainsi  que  le  voulait  le  médecin  écossais,  ou  des 
effets  de  l'irritation,  ou  de  l'abirritation,  comme  Brous- 
sais  le  proclama  plus  tard,  il  y  reconnut  des  modifications 
spéciales,  se  trouvant  elles-mêmes  en  rapport  direct  avec 
la  cause  capable  de  les  produire  ;  en  un  mot,  il  joignit  à  la 
notion  de  la  nature  dynamique  des  maladies  celle  de  leur 
spécificité.  Ici  encore  il  accepte  le  passé  dans  ce  qu'il  a  de 
légitime,  le  corrige  dans  ce  qu'il  a  d'erroné,  et  le  complète. 

N'est-il  pas  également  vrai  que  par  son  principe  de  l'in- 
dividualisation morbide,  l'homœopathie  fixé  la  place  rela- 
tive du  vitalisme  d'autrefois  et  de  Torganicisme,  se  tenant 
éloignée  des  exagérations  de  l'un  et  de  l'autre?  En  soute- 
nant que  les  lésions  d'organe  sont  un  effet  de  la  localisa- 
tion du  désaccord  vital,  une  partie  de  la  maladie  et  non  la 
maladie  tout  entière,  ne  fixe-t-elle  pas  le  véritable  rôle 
de  l'anatomie  pathologique  ?  Elle  ne  nie  pas,  à  coup  sûr, 
1  utilité  des  enseignements  de  cette  science,  mais  elle  ne 
croit  pas  à  sa  domination.  Si  elle  fait  en  sorte  de  tirer 
parti  des  admirables  découvertes  qui  sont,  depuis  Bichat, 

'  Organon,  §  8. 
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la  gloire  de  l'école  de  Paris,  elle  ne  néglige  pas,  comme 
on  le  fait  trop  souvent,  les  symptômes  généraux,  indica* 
teurs  dé  la  diathèse  à  laquelle  la  lésion  doit  être  rap- 
portée. 

Le  diagnostic  né  consiste  donc  pas  exclusivement,  pour 
nous,  dans  la  détermination  des  altérations  de  texture  non 
plus  que  dans  la  fixation  des  éléments  morbides;  il  faut 
qu'il  indique  et  la  lésion  et  l'espèce  à  laquelle  celle-ci  ap- 
partient; en  un  mot  qu'il  fasse  connaître  la  maladie  dans 
sa  diathèse  et  dans  ses  formes  les  plus  individuelles. 

Hahnemann  n'est  donc  pas  injuste  envers  ses  devanciers; 
il  essaye  seulement  de  déterminer  la  place  et  la  valeur  de 
leurs  découvertes,  qu'il  apprécie  en  raison  des  lumières 
qu'elles  peuvent  lui  prêter  pour  arriver  au  choix  du  médi- 
cament. 

Peut-être  penserez-vous  qu'il  y  a  au  moins  dans  la  mé- 
decine un  point  où  Hahnemann  a  tout  voulu  détruire  pour 
arriver  à  la  reconstruction  d'un  édifice  complet  ;  ce  point 
serait  la  thérapeutique.  Quoi  de  plus  opposé,  en  effet, 
que  le  principe  de  Galien  et  la  loi  de  similitude? 

Contraria  contrariis  curantur^a  dit  le  médecin  cle Per- 
game,  et  cette  maxime  a  traversé  les  siècles  comme  le 
ferait  un  axiome.  Quoi  de  plus  simple,  en  effet,  en  appa- 
rence, que  cette  formule  :  le  contraire  est  guéri  par  son 
contraire?  De  même  que  deux  forces  opposées  se  détrui- 
sent, ne  semble-t-il  pas  naturel  que  le  médicament  et  la 
cause  morbide  doivent  présenter  cet  antagonisme  pour 
que  la  guérison  se  produise? 

Mais  ici  les  apparences  sont  trompeuses.  11  sufQl,  pour 
s'en  convaincre,  de  préciser  le  sens  de  cette  expression  de 
contrariété.  Si  nous  prenons  d'abord  le  principe  de  Galien 
dans  son  expression  propre,  nous  y  trouverons  un  non-sens. 
Qu'est-ce,  en  effet,  que  le  contraire  de  la  maladie,  sinon 
la  santé? 

Si  nous  cherchons  ensuite  à  établir  la  contrariété  entre 
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les  symptômes  de  la  maladie  et  les  effets  patliogénètiques 
du  médicament,  là  où  nous  avons  reconnu  si  facilement 
le  fait  de  similitude,  nous  arrivons  à  une  impossibilité 
absolue.  Comprendriez- vous,  par  exemple,  un  ensemble 
de  symptômes  contraires  à  ceux  qui  caractérisent  la  scar- 
latine, la  pneumonie  ou  l'une  des  formes  de  la  fièvre 
typhoïde?  Évidemment,  il  n'y  a  rien  que  nous  puissions 
concevoir  comme  le  contraire  de  Téruption  scarlatineuse, 
comme  le  contraire  de  la  fièvre,  de  la  toux  et  de  Texpec- 
toration  pneumoniques  ;  il  n'y  a  pas  de  bruits  stéthoscopi- 
ques  qui  soient  le  contraire  du  souffle  bronchique  ou  du 
râle  crépitant. 

Aussi  est-il  juste  de  dire  que  Ton  ne  s'est  jamais  pro- 
posé d'arriver,  par  l'expérimentation  physiologique,  à 
obtenir  un  semblable  résultat. 

Au  lieu  de  comparer  l'une  à  l'autre  la  maladie  naturelle 
et  la  maladie  artificielles  prise,  dans  leur  ensemble,  on 
s'est  attaché  à  un  seul  de  leurs  caractères.  On  a  dit  que 
l'action  purgative  était  le  contraire  de  la  constipation, 
l'action  sédative  de  l'opium  le  contraire  de  l'insomnie,  et 
Tcxcitation  que  donne  le  café  le  contraire  de  la  somno- 
lence. Dans  ce  cas,  le  principe  de  Galien  s'est  rattaché  à 
un  fait  expérimental,  mais  il  est  devenu  le  symbole  des 
actions  palliatives.  La  loi  des  semblables  restant  celle  des 
actions  curatives,  on  trouve  entre  l'allopathie  et  Thomœo- 
pathie  toute  la  distance  qui  sépare  un  soulagement  passa- 
ger d'une  guérison  durable.  • 

Mais  la  loi  des  contraires  a  été  prise  dans  une  troisième 
acception,  c'est-à-dire  qu'on  lui  a  fait  représenter  un 
autre  rapport  :  celui  qui  existe  entre  la  nature  du  médi- 
cament et  Idinature  de  la  maladie,  et  l'on  a  déclaré,  en  la 
formulant,  que  toute  substance  capable  de  triompher 
d'un  état  morbide  devait  être  contraire  par  nature  à  ce 
dernier;  contraria  contrariis  curantur. 

Pris  de  ce  point  de  vue,  le  principe  de  Galien  n'est  plus 
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qu'une  hypothèse  à  laquelle  il  fallait  au  moins  une  démon- 
stration :  hypothèse  qui  engage  la  médecine  dans  la  re- 
cherche d'un  problème  insoluble,  en  l'obligeant  à  pénétrer 
,1a  nature,  l'essence  des  maladies  et  celle  des  agents  théra- 
peutiques. Il  y  à  plus  :  en  s'arrêtant  à  ce  terme,  le  méde- 
cin de  Pergame  a  fait  une  œuvre  incomplète  ;  autrement 
il  aurait  dû  dire  à  quels  caractères  il  est  possible  de 
reconnaître  l'agent  thérapeutique  opposé  par  sa  nature  à 
la  maladie  dont  il  doit  triompher. 

Le  problème  ainsi  formulé,  la. médecine  a  épuié  ses 
forces  à  lui  chercher  une  solution,  s'adressant  d'abord  à 
la  phi-losophie,  dont  elle  a  trop  souvent  reflété  les  ten- 
dances elles  systèmes;  plus  tard,  aux  sciences  accessoires 
qui  parurent  un  instant  lui  offrir  une  base  assurée;  et 
alors  elle  s'est  trouvée  tour  à  tour  spiritualiste  et  matéria- 
liste, tour  à  tour  humorale,  chimique,  physique,  enfin 
éclectique,  et  a  même  cherché  parfois  ses  inspirations 
jusque  dans  l'astrologie  et  l'alchimie. 

Toutes  ces  tentatives  ayant  échoué,  Haller  proposa  la 
physiologie,  et  Morgagni  Panatomie  elle-même,  à  l'aide 
de  laquelle  il  espérait  réunir  deux  notions  importantes  : 
celle  de  la  cause  et  celle  du  siège  de  la  maladie,  cause  et 
siège  que  l'anatomie  devait  indiquer  :  de  Sedibus  et  causis- 
morbomm  per  anatomen  indagatis. 

Mais  connaître  d'une  maladie  sa  cause  et  son  siège 
ce  n^est  pas  en  avoir  une  notion  complète;  surtout  ce 
n'est  rien  dire  qui  puisse  en  fixer  le  traitement;  aussi 
Pinel  essaya-t-îl  d'un  autre  moyen.  Au  moment  où  les 
classifications  parurent  donner  aux  sciences  naturelles 
un  point  de  départ  précis,  ce  médecin,  plus  prudent  que 
hardi,  pensa  qu'il  devait  en  être  de  même  pour  la  méde- 
cine^ et  que  tout  le  problème  médical  se  réduisait  à  trouver 
une  classification  nosologique  et  à  indiquer  la  place  que 
devait  y  occuper  l'état  morbide  dont  il  fallait  tracer  le  trai- 
tement. Seulement,  cette  classification  n'ayant  jamais  été 
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nettemeht  établie,  pas  plus  par  Pinel  que  par  Sauvages, 
le  système  péchait  par  la  base;  il  fallut  Tabandonner. 

On  en  revint  alors  à  la.  pensée  de  Morgagni)  développée 
par  fiichat  et  plus  tard  par  Broussais,  suivie  par  les  ana- 
tomopathologistes,  pensée  qui  se  traduisait  par  ces 
mots  t  tt  Qu'est  l'observation  si  Ton  ignore  où  siège  le 

Que  tous  ces  essôis  aient  fait  accomplir  à  la  pathologie 
d'importantes  découvertes,  personne  ne  songe  à  le  nier  ; 
mais  qu'ils  aient  été  impuissants  à  nous  faire  connatire 
les  propriétés  des  médicaments  et  les  indications  aux- 
quelles ils  répondent,  on  ne  peut  non  plus  le  mettre  en 
doute*  Il  n'y  a  même  là  rien  qui  doive  nous  surprendre  ; 
car  pour  arriver  à  tracer  le  traitement  d'une  maladie,  il 
faut^non'seulement  connaître  cette  dernière  dans  ses  alté- 
rations anatomiques,  mais  encore  savoir  découvrir  les 
vertus  des  agents  capables  d'en  triompher  et  pouvoir  éta- 
blir le  lien  réel  qui  existe  entre  ces  deux  termes  :  la  mala- 
die et  le  médicament. 

La  pathologie  ne  pouvant  rien  pour  lasolution  des  deux 
derniers  problèmes,  le  principe  de  Galien  restait  sans  ap«> 
plicalion  ;  s'il  posait  le  but,  il  ne  donnait  }>as  le  moyen  d'y 
atteindre.  Il  y  avait  donc  une  lacune.  Ses  successeurs  né 
surent  pas  la  combler.  Aussi  cherchent-ils  maintenant  à  se 
consoler  des  infructueux  essais  du  passé  en  songeant  aux 
splendeurs  de  l'avenir,  et  en  mettant  tout  leur  espoir  dans 
la  méthode  expérimentale.  L'un  d'eux  n  a-t-il  pas  dit  : 
«  La  méthode  expérimentale  arrivera  sans  doute  un  jour 
à  établir  en  médecine  un  bon  système,  et  ce  système  res- 
tera, parce  qu'il  sera  fondé  sur  cette  méthode  •?  » 

Messieurs,  cette  prophétie  a  reçu  sa  réalisation;  car 
c'est  en  interrogeant  l'observation  et  l'expérience  pour 


*  Bichat. 

'  Dubois  (d'Amiens),  Pathologie  générale,  1. 1. 
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connailre  les  caractères  de  la  maladie,  pour  découvrir  les 
propriétés  physiologiques  du  médicament  et  pour  compa- 
rer les  uns  aux  autres,  que  llahnemann  a  reconnu  que 
tout  médicament  cui-atif  d'un  état  pathologique,  par  con- 
séquent, selon  Galien,  opposé  par  sa  nature  à  cet  état  lui- 
même,  était  précisément  celui  qui  avait  puissance  de  faire 
naître,  sur  l'homme  en  santé,  un  ensemble  de  symptômes 
semblable  à  celui  par  lequel  la  maladie  se  caractérise. 

Considérés  de  cette  hauteur,  le  principe  de  Galien  el 
la  loi  de  Hahnemann  se  complètent  et  ne  se  détruisent 
pas  ;  Tun  pose  le  but,  lautre  seule  nous  donne  le  moyen 
d'y  atteindre. 

Concluons  donc,  messieurs,  l'homoeopathie  se  rattache 
au  passé  de  la  science  ;  elle  ne  repousse  aucune  des  véri- 
tés que  la  tradition  proclame  ;  elle  nous  donne  seulement 
une  méthode  capable  de  nous  garantir  contre  les  oscilla- 
tions et  les  erreurs  de  nos  devanciers.  Vous  comprendrez 
maintenant  pourquoi  mon  père  la  définissait,  non  pas  une 
révolution,  mais  une  évolution  de  la  science  médicale. 
Distinction  importante,  car  si  la  révolution  entraine  et 
détruit  ce  qu'elle  rencontre,  une  évolution  s'appuie  sur  les 
vérités  antérieurement  acquises,  y  ajoute  celles  qui  la 
cionstituent  et  prépare  de  nouvelles  conquêtes. 

Vous  jugerez  en  même  temps  pourquoi  l'œuvre  de  Ilah* 
nemann  a  été  considérée  comme  une  réforme  de  Fart  de 
guérir.  Oui,  messieurs,  une  grande  réforme,  in^iauratio 
magna;  car  elle  reprend  notre  science  à  soa  point  de  dé- 
part, et  la  suit  jusqu*à  la  thérapeutique,  son  terme  d  ar- 
rivée. Réforme  complète  dans  son  énoncé,  une  par  Ten- 
chainement  de  ses  principes,  pratique  en  raison  de  la  ri- 
gueur de  sa  méthode,  digne,  par  conséquent,  de  votre 
attention  et  de  vos  études. 
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L'homœopalhie,  ai-je  dit  encore,  satisfait  à  toutes  les 
tendances  actuelles  de  la  médecine.  Si  vous  voulez  bien, 
en  effet,  analyser  les  aspirations  qui  se  font  jour  en  ce 
moment,  vous  verrez,  messieurs,  que  la  médecine  tend  à 
se  constituer  comme  science,  comme  science  distincte  de 
loutes  les  autres,  enfin  comme  science  expérimentale. 

Elle  tend  à  se  constituer  comme  science,  et  pour  preuve 
je  veux  vous  rappeler  seulement  l'épigraphe  placée  par 
Trousseau  en  tête  de  son  traité  de  thérapeutique  :  savoir 
c'est  prévoir;  or,  on  prévoit  avec  des  principes  et  non  avec 
des  faits. 

Rien  n'est  plus  exact  assurément,  et  jamais  l'empirisme 
n'a  été  plus  sévèrement  condamné.  Eh  bien  I  messieurs^ 
par  sa  loi  des  semblables  l'homœopalhie  vous  permet  de 
prévoir;  elle  donne  donc  à  la  médecine  une  constitution 
scienlifique  positive. 

Vienne  une  maladie  nouvelle  et  nous  pourrons  toujours 
en  rechercher  la  cause  eftîciente  et  constater  les  lésions 
de  sensations,  de  fonctions  et  de  texture  qui  la  caractéri. 
sent.  Comparant  alors  ce  tableau  à  celui  des  effets  pathogé- 
néliques  des  médicaments,  il  nous  sera  possible  d'indiquer 
avec  rigueur  ceux  qui  devront  en  triomplier.  Vienne  un 
médicament  jusqu'alors  inconnu,  et  nous  pourrons,  en 
l'étudiant  sur  rhomme  sain,  constater  les  symptômes  qu'il 
a  puissance  d'engendrer,  et  comparant  ces  derniers  aux 
tableaux  nosographiques,  prévoir  à  quelles  maladies,  à 
quels  malades,  nous  devrons  le  prescrire. 

Ne  croyez  pas,  messieurs,  qu'en  parlant  ainsi  je  vous 
trace  un  roman  ;  j'écris  l'histoire  ;  je  veux  vous  en  donner 
une  preuve. 

l'haunemannisiie.  —  Mai's  1869.  11  —  8 


114  LÉON  SIMON. 

Lorsque  le  choléra  fit  invasion  en  Europe,  les  méde- 
cins homœopathes  s'adressèrent  à  leur  maître  pour  savoir 
quels  moyens  il  faudrait  lui  opposer.  Hahnemann,  qui 
n'avait  pas  eu  encore  à  se  mesurer  avec  ce  nouvel  ennemi, 
traça  son  tableau  de  symptômes,  fit  la  comparaison  dont 
Je  parlais,  et  recommanda  le  camphre  pour  la  première 
période;  pour  la  seconde,  le  veratrum  et  le  cuivre  (le  cui- 
vre, que  la  médecine  a  cru  découvrir  en  1849, et  que  nous 
employons,  en  horaœopathie,  depuis  plus  de  trente  ans); 
pour  la  dernière  période,  V arsenic^  le  charbon  végétal  et  le 
seigle  ergoté.  Et,  au  lit  du  malade,  ces  moyens  ont  procuré 
des  guérisons  nombreuses  que  je  vous  mettrai  à  même 
d'apprécier  plus  tard. 

Dans  l'exemple  que  j'ai  choisi,  la  loi  homœopathique  a 
danç  permis  de  tracer  a  priori  un  traitement  efficace;  elle 
a  prévu.  Ce  qui  s*est  produit  pour  le  choléra  pouvant  être 
appliqué  à  tous  les  états  pathologiques  et  à  tous  les  médi- 
caments, il  faut  bien  reconnaître  qu'Hahnemann  a  fait  de 
la  médecine,  non  plus  un  art  conjectural,  mais  une  science 
aussi  certaine  que  le  sont  les  autres  sciences  naturelles. 
Son  œuvre  répond  ainsi  à  la  première  tendance  que  je 
signalais. 

Mais  la  médecine  n'aspire  pas  seulement  à  se  donner 
une  constitution  scientifique  ;  elle  veut  encore  rester  in- 
dépendante de  toutes  les  autres  sciences.  Sous  ce  rapport 
il  lui  faut  s'affranchir  de  bien  des  obstacles  qu'elle  ren- 
contra autrefois. 

Il  y  a  bien  longtemps  déjà  que  les  médecins  ont  rc^ 
poussé  l'appui  des  sciences  métaphysiques.  Pour  eux  la 
philosophie  n'est  plus  cette  science  des  sciences  capable  de 
dominer,  comme  une  tour  élevée,  le  vaste  champ  des  con- 
naissances humaines.  Mais^  si  le  danger  n'est  pas  de  ce  côté, 
ne  se  roncontrcrait-il  pas  du  côté  des  sciences  physiques 
qui  élèvent  les  prétentions  d'éclairer  jusqu'à  la  biologie? 
Personne  n'oserait  certainement  se  rassurer  sur  ce  point. 
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Si  vous  voulez  bien  vous  rappeler  maintenant  qu'une 
des  notions  fondamentales  de  la  doctrine  hahnemanniene 
est  la  spécificité,  spécificité  que  nous  retrouvons  à  la 
fois  en  physiologie,  en  pathologie  et  en  pharmaco-dynamie, 
vous  jugerez  qu'aucun  système  dans  le  passé  et  dans  le 
présent  ne  remplit  mieux  que  Thomoeopathie,  la  seconde 
tendance  que  j'ai  indiquée. 

Reconnaître  l'existence  de  la  force  vitale,  c'est  nous 
obliger  à  en  rechercher  les  caractères  et  les  lois,  donc 
nous  empêcher  de  confondre  les  fonctions  de  l'homme 
vivant  avec  les  phénomènes  dont  la  physique  et  la  chimie 
doivent  poursuivre  l'étude  ! 

Proclamer  Taction  spécifique  des  causes  nosogéniques, 
et  la  valeur  de  l'espèce  en  pathologie,  n'est-ce  pas  aussi 
donner  à  cette  science  une  base  indépendante  de  toutes 
les  autres  1 

De  même  fonder  la  pharmaco-dynamie  sur  l'étude  des 
effets  physiologiques  des  médicaments,  c'est  empocher  la 
matière  médicale  de  se  perdre  au  milieu  de  leurs  effets 
physiques  et  de  se  laisser  abuser  par  des  analogies  trom- 
peuses. Enfin,  la  loi'des  semblables,  mettant  en  présence 
la  maladie  naturelle  et  la  maladie  artificielle  pathogénéli- 
que,  ne  donne  place  à  aucun  phénomène  qui  ne  soit  le 
propre  des  êtres  vivants,  elle  constitue  donc  aussi  la  thé- 
rapeutique sur  *u  ne  base  absolument  indépendante. 

Cela  ne  veut  pas  dire,  messieurs,  que  je  vienne  soutenir 
ici  que  l'homme  ne  présente  à  l'observateur  aucun  phéno- 
mène de  ceux  qui  appartiennent  aux  corps  inanimés  ;  avec 
tous  les  physiologistes,  je  reconnais  en  lui,  au  contraire, 
une  réunion  de  faits  d'ordres  divers,  et  l'expression  de 
microcosme  me  parait  parfaitement  légitime.  Je  soutiens 
seulement  que  les  phénomènes  vitaux  dominent  tous  les 
autres,  aussi  bien  dans  l'état  de  maladie  que  dans  l'état  de 
santé;  qu'ainsi  nous  pouvons  avoir  à  emprunter  aux  scien. 
ces  des  corps  bruts  les  lumières  qu'elles  possèdent,  mais 
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que  la  médecine  doit  avoir  une  constitution  individuelle 
pour  ne  rien  redouter  de  leur  domination  ou  de  leurs 
teudances.  Cette  constitution,  l'homœopathie  nous  per- 
met de  rétablir;  c'est  le  second  point  que  je  tenais  à 
vous  démontrer. 

Vous  m'accorderez  certainement,  messieurs,  que  ja- 
mais, en  aucun  temps,  la  médecine  n'a  porté  plus  haut 
son  respect  de  la  méthode  expérimentale,  et'  que  sa  plus 
belle  aspiration  soit  de  Tinvoquer  d'une  manière  exclusive. 
Mais,  ici  encore,  l'homœopathie  vous  donne  pleine  satis- 
faction. 

N'est-ce  pas  à  Tobservation  que  nous  nous  adressons 
pour  tracer  le  tableau  des  états  pathologiques?  L'expé- 
rience, affranchie  de  toute  autre  considération,  n'est-elle 
pas  la  seule  que  nous  invoquions  pour  constituer  la  ma- 
tière médicale?  Enfin,  la  comparaison  que  nous  vous  pro- 
posions d'accomplir  pour  fixer  le  choix  d'un  ag.ent  théra- 
peutique, n'est-ce  pas  l'expérience  qui  en  est  la  base? 

En  résumé,  l'homœopathie  constitue  la  médecine  comme 
science,  comme  science  distincte  de  toutes  les  autres, 
comme  science  expérimentale,  elle  remplit  donc  toutes 
les  conditions  des  tendances  actuelles. 

Et  maintenant  vous  pouvez  comprendre  le  secret  de  ses 
destinées.  N'est-ce  pas,  je  vous  le  demande,  [que  ces  pro- 
grès incessants  d'une  école  fondée,  par  un  médecin  con- 
"finé  dans  la  retraite,  seraient  un  spectacle  étrange  si 
cette  découverte  était  seulement  une  immense  erreur? 
N'a-t-il  pas  fallu  à  cette  doctrine  une  bien  grande  vir- 
tualité pour  triompher  d'oppositions  violentes  et  envahir 
le  monde? 

Tel  est  cependant  le  sort  de  l'homœopathie.  Une  fois 
conçue  par  Hahnemann,  celui-ci  confie  sa  découverte  à 
un  petit  nombre  d'amis  avec  lesquels  il  se  livre  à 
l'étude  expérimentale  des  médicaments.  Le  nombre  de  ces 
disciples  fidèles  s'accroit  peu  à  peu.  Bientôt  le  bruit  des 
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guérisons  se  répand  et,  les  adhésions  se  multiplient;  après 
quelques  années  les  principales  villes  d'Allemagne  comp- 
taient des  homœopathes. 

Mais  alors  le  bruit  des  armes  et  les  ravages  de  la  guerre 
ne  laissaient  pas  place  aux  études  paisibles  ;  cette  inva- 
sion de  l'Allemagne  par  la  France  préparait  seulement 
des  relations  jusqu'alors  inconnues.  Une  femme  cepen- 
dant révélait  à  la  France  les  littérateurs,  les  philosophes 
et  les  poètes  de  la  Germanie,  préparant  ainsi  de  nouvelles 
et  fécondes  études. 

Il  appartenait  à  nos  facultés  de  les  accomplir.  Aussi 
lorsque  la  paix  ramena  les  esprits  vers  le  culte  des  lettres, 
vit-on  deux  professeurs  éminents  s'attacher  à  nous  faire 
connaître  les  œuvres  des  pays  voisins.  L'un  poursuivait 
Tétude  de  la  littérature  anglaise,  prise  dans  ses  représen- 
tants les  plus  illustres  :  Walter  Scott ,  Thomas  Moôre  et 
lord  Byron  ;  Fautre  voué  de  la  manière  la  plus  exclusive 
à  la  philosophie,  ornait  l'électisme  du  charme  de  sa  pa- 
role, consacrait  son  enseignement  à  populariser  les  doc- 
trines de  l'école  écossaisse  et  celles,  bien  plus  nom- 
breuses, dont  l'Allemagne  était  le  berceau. 

11  était  impossible  que  les  savants  restassent  étrangers 
à  ce  mouvement  qui  entraînait  les  esprits  ;  aussi  vit-on 
l'homœopathie  s'approcher  de  nos  frontières  et  les  fran- 
chir. Déjà  en  1827, un  médecin,  dont  le  nom  est  trop 
oublié,  HoUard,  avait  inséré  dans  le  Journal  des  pro- 
grès une  analyse  de  l'homoeopathie ,  analyse  incomplète 
qui  n'avait  eu  aucun  retentissement.  Mais  peu  après  Cu- 
rie, à  Mulhouse,  avait  adopté  dans  sa  pratique  la  nouvelle 
méthode. 

On  voyait,  en  même  temps,  un  peuple  voisin,  placé 
comme  un  lien  entre  la  France  et  l'Allemagne,  accueillir 
cette  étrangère.  La  Suisse  lui  donnait  asile,  et  deux  mé- 
decins de  Genève,  Peschier  et  Dufresne ,  proclamaient  sa 
puissance  et  vantaient  ses  guérisons. 
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De  Lyon  à  Genève  la  route  était  trop  directe  pour  n'être 
pas  suivie,  et  dans  cette  première  ville,  Fœuvre  de  Hahne- 
mann  rencontrait  un  homme  haut  placé  dans  les  sciences 
et  les  lettres,  je  veux  parler  du  comte  Des  Guidy.  Témoin 
de  guérisons  inattendues,  ce  médecin  proclame  à  son 
tour  que  la  méthode  hahnemannienne  est  puissante  dans 
ses  œuvres,  et  il  groupe  autour  de  lui  Rapon  et  Desaix. 

A  ce  moment  le  choléra  venait  d'étendre  sur  notre  pa- 
trie ses  terribles  ravages ,  et  la  doctrine  physiologique 
avait  succombé  devant  un  tléau  qu'elle  ne  pouvait  ni  ex- 
pliquer ni  guérir.  Pinel  était  mort  et  Broussais  se  trou- 
vait vaincu  au  moment  où  la  victoire  semblait  lui  appar- 
tenir. 

La  médecine  officielle,  découragée  des  luttes  soutenues 
depuis  quinze  ans,  cherchait  le  repos  et  divisait  ses  ef- 
forts. Chomel  revenait  à  Thippocratisme,  Rostan  s'atta- 
chait à  la  médecine  organique  et  l'éclectisme  philosophique 
engendrait  l'éclectisme  médical  dont  M.  Andral  tenait  le 
pâle  drapeau. 

Aucune  de  ces  tendances  ne  pouvant  satisfaire  aux  diffi- 
cultés de  la  pratique,  quelques  hommes  cherchèrent 
ailleurs  et  voulurent  étudier,  à  leur  tour,  cette  nouvelle 
venue  dont  la  Germanie  était  Iç  berceau.  Pétroz,  Croserio, 
Grueyrard,  les  docteurs  Cabarrus  et  Davet  formèrent  d'a- 
bord cette  généreuse  phalange  au  premier  rang  de  la- 
quelle j'eus  rhonneur  de  compter  mon  père,  et  dont  le 
nombre  s'accrut  chaque  jour. 

Leurs  luttes  et  leurs  efforts  retentirent  au  loin. Les  doc- 
teurs  Quin  et  Belluomini  suivirent  leur  exemple  en 
Angleterre,  le  docteur  Nùnez  en  Espagne,  Maurizio  Poëti 
en  Italie.  Jal  alla  porter  Fhomœopathie  jusqu'à  Saint- 
Pétersbourg, 

En  France,  les  provinces  virent  à  leur  tour  proclamer 
la  vérité  et  la  puissance  de  la  doctrine  nouvelle  :  le  doc- 
teur Chargé  l'implanta  à  Marseille,  le  docteur  Perrussel  à 
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Nantes,  le  docteur  Delavallade  au  centre  de  notre  pays,  le 
docteur  Béchet  à  Avignon. 

Ce  mouvement  de  diffusion  ne  s'arrêta  pas;  TAmérique 
elle-même  fut  envahie  et  en  ce  moment  vous  trouvez 
l'homœopalhie  représentée  dans  les  deux  hémisphères  et 
pratiquée  depuis  les  rives  de  la  Glyde  jusque  sur  les 
bords  de  l'Ohio. 

Et,  chose  étrange,  messieurs  I  tandis  que  cette  doctrine 
grandit  et  que  notre  école  s'étend,  les  systèmes,  si  bril- 
lants au  moment  où  elle  prit  naissance,  s'effacent  et  sont 
oubliés.  Personne  assurément  ne  voudrait  accepter  T héri- 
tage de  Brown,  et  bien  peu  auraient  le  courage  de  défendre 
encore  et  le  point  de  vue  de  Pinel  et  la  doctrine  physiolo- 
gique, cette  dernière  conception  du  dogmatisme  médical. 
Partout  autour  de  nous  se  rencontrent  d'immenses  ruines 
qui  attestent  à  la  fois  la  puissance  de  Tintelligence  hu- 
maine et  aussi  la  faiblesse  de  ses  conceptions. 

L'homœopathie  résiste  au  milieu  de  ces  désastres.  Se 
rattachant  au  passé  de  la  science,  satisfaisant  à  toutes  ses 
tendances  actuelles,  elle  se  présente  avec  une  unité^et  une 
universalité  qui  montrent  combien  la  vérité  doit  être  son 
partage,  et  nous  expliquent  comment,  née  loin  des  facultés 
et  des  académies,  elle  s'est  étendue  jusqu*à  compter  de 
nombreux  représentants  dans  toutes  les  parties  du  monde. 

Mais  il  est  pour  elle  un  honneur  plus  grand  que  les 
autres,  celui  de  trouver  aujourd'hui  un  asile  à  laSor- 
*  bonne,  celui  de  prendre  place  dans  cet  enseignement  libre, 
une  des  gloires  de  notre  époque. 

Certes,  messieurs,  c'est  une  belle  prérogative  que  nos 
institutions  accordent  au  grand  maître  de  l'Université,  de 
pouvoir  s'élever  au-dessus  des  rivalités  d'écoles  et  des  pré- 
jugés des  savants,  et  lui  permet  d'en  faire  la  généreuse 
application  à  l'établissement  de  cours  libres.  Placés  à  côté 
de  l'enseignement  officiel,  ceux-ci  font  ressortir  dans  l'es- 
.  prit  du  ministre  qui  les  a  créés  l'alliance  de  ces  deux 
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principes  ;  le  respect  de  la  tradition  et  l'amour  du  progrès. 

Puissé-je ,  •  lorsque  nous  arriverons  au  terme  de  la 
rtouvelle  carrière  dans  laquelle  nous  entrons,  emporter  la 
conviction  que  vous  trouvez  Tœuvre  de  Hahnemann  digne 
de  vos  méditations  et  de  vos  recherches  ! 

Vous  comprendrez  alors,  messieurs,  que  je  sois  fier 
de  me  joindre  à  ces  hommes  dont  le  nom  a  souvent  retenti 
dans  les  sciences  et  la  littérature,  et  qui  consacrent  une 
partie  de  leurs  loisirs  au  développement  de  l'enseigne- 
ment . 

Puis,  vous  trouvant  plus  forts  en  face  de  la  maladie, 
mieux  armés  pour  la  combattre,  vous  regretterez  moins 
Tattention  que  vous  m'aurez  prêtée ,  le  temps  que  vous 
aurez  accordé  à  ces  études  nouvelles  pour  vous. 

Je  vous  y  convie,  messieurs.  Oubliez,  en  venant  dans 
celte  enceinte,  Tinsuffisance  du  professeur  pour  vous  rap- 
peler seulement  la  cause  qu'il  défend.  Cette  cause  est  la 
vôtre,  celle  des  malades  qui  se  confient  à  vos  seins,  celle 
de  la  liberté  scientifique,  celle  du  progrès. 

Or,  souvenons-nous,  qu'en  ce  monde  notre  loi  n'est 
pas  l'immobilité,  mais  la  perfectibilité  ;  la  science,  comme 
Thumanité,  doit  marcher,  marcher  toujours  ! 
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DE  LA  FORCE  VITALE 

I 

PAR  IZ  DOCTEUR  CHANCEREL  PÈRE 


Forroavit  igitur  dominus  Deus  liominem  d6 
limo  terras ,  et  inspiraTÎt  in  faciem  ejus 
spiraculum  vitae ,  et  factus  est  horoo  in 
animam  viventem.  Gen.  Cap.  II. 

Dans  un  premier  article  sur  Vhahnemannisme  *  j'ai  dit 
que  l'homme,  sollicité  en  sens  contraire  par  Vesprit  de  vé- 
rité et  par  Ves'prit  de  memonge^  avait  dès  l'origine,  au 
mépris  du  premier,  introduit  dans  son  organisme  un 
germe  de  mort;  et  qu'en  associant  ces  deuxj  esprits  mal- 
gré leur  incompatibilité,  il  se  les  était  appropriés  pour 
s'en  faire  ce  qu'on  appelle  Vesprit  propre  de  l'homme. 

J'ai  dit  ensuite  que  le  médecin,  fourvoyé  par  ce  faux 
esprit  propre,  avait  imaginé  force  systèmes  de  médecine 
pour  s'opposer  le  plus  longtemps  possible  à  l'action  dé- 
létère du  germe  de  mort,  et  que  tous  ces  systèmes  avaient 
échoué. 

J'ai  dit  aussi  qu'Hahnemann ,  entraîné  d'abord  dans 
cette  voie  erronée,  n'avait  pas  tardé  à  l'abandonner  pour 
se  laisser  guider  exclusivement  par  l'esprit  de  vérité. 

J'ai  dit,  enfin,  que  de  cette  inspiration  divine  était  sorti 
rhahnemannisme,  la  seule  doctrine  médicale  vraiment 
digne  de  ce  nom,  la  seule  qui  nous  fasse  connaître  ce  qui 
est  à  guérir,  ce  qui  guérit,  et  comment  on  guérit. 

Dans  ce  second  article,  je  me  propose  de  développer  ce 
que  je  n'ai  fait  qu'indiquer  dans  le  premier  relativement 
àlaîorcevitale. 

'  Yoy.  1. 1,  p.  145. 
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Ce  second  article  sera  divisé  en  six  parties  :  dans  la 
première,  je  traiterai  de  la  force  vitale  en  elle-même; 
dans  la  seconde,  de  la  vie  ou  de  la  manifestation  de  la 
*  force  vitale  ;  dans  la  troisième,  de  la  santé  ou  de  Thar- 
monie  préétablie  par  la  force  vitale;  dans  la  quatrième, 
de  la  maladie  ou  de  la  lutte  établie  entre  la  force  vitale  et 
la  force  morbifique;  dans  la  cinquième,  de  la  guérison  ou 
de  la  prépondérance  de  la  force  vitale  sur  la  force  morbi- 
fique ;  dans  la  sixième,  de  la  mort  ou  du  triomphe  défi- 
nitif de  la  force  morbifique  sur  la  force  vitale. 

I.  DE    LA   FORCE   VITALE   EM  ELLE-MÊME. 

J'ai  dit  que  la  force  vitale,  c'était  Dieu  dans  l'homme. 
Le  moment  est  venu  de  prouver  cette  assertion  ;  mais, 
auparavant,  il  faut  bien  s'entendre  sur  la  NATURE  de  Dieu 
et  sur  la  nature  de  l'homme. 

Dieu,  c'est  l'Être  NÉCESSAIRE  et  POSSIDLE.  —  Or,  par 
nécessaire  j'entends  :  ce  qui  ne  peut  pas  ne  pas  être,  et 
par  possible,  ce  qui  pourrait  ne  pas  être.  —  Donc  le  mot 
Dieu  implique,  l'idée  du  nécessaire  et  du  possible,  car  si 
Dieu  n'était  pas  nécessaire,  rien  ne  serait,  et  s'il  n'était 
pas  possible,  le  possible  réalisé  dont  nous  faisons  partie 
n'aurait  pas  de  raison  d'être. 

L'homme  est  un  être  possible  réalisé  dans  le  temps.  — 
En  effet,  l'homme  est  possible,  car  il  pourrait  ne  pas  être. 
—  De  plus,  il  est  réalisé  dans  le  temps,  car  il  parait  sur 
la  terre  à  un  moment  donné  et  il  en  disparait  de  même* 

Ces  préliminaires  établis,  il  me  devient  facile  mainte- 
nant de  démontrer  que  la  force  vitale  est  vraiment  Dieu 
dans  l'homme.  —  Il  suffit  pour  cela  de  se  reporter  à  la 
sixième  époque  de  la  création,  au  moment  de  la  réalisa- 
tion de  l'homme  sur  la  terre.  A  ce  moment  Yidée  corpo- 
relle de  Thomme,  qui  est  en  Dieu  de  toute  élernité,  péné- 
tra le  limon  de  la  ferre  et  le  corj^s  de  l'homme  se  fit. 
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En  même  temps  ïidée  animique  dejl'homme,  qui  est  éter- 
nelle en  Dieu,  s'unit  à  la  substance  spirituelle  créée  sous 
le  nom  de  ciel,  et  l'âme  de  Thomme  se  fit. 

Cependant,  tout  en  étant  doué  d'un  corps  et  d'une  âme, 
l'homme  ne  vivait  pas  encore.  —  C  est  que  Dieu  ne  Tavait 
pas  pénétré  de  son  amour;  c'est  qu'il  ne  lui  avait  pas 
inspiré  le  souffle  de  vie.  En  un  mot,  c'est  qu'il  ne  lui 
avait  pas  donné  l'être.  —  Or,  l'être  en  général,  c'est  Dieu 
partout  et  Dieu  partout  c'est  l'être  infini,  et  l'être  infini 
prend  différents  noms,  selon  les  formes  diverses  qu'il  vi- 
vifie. Or  il  s'appelle  force  vitale  dans  la  créature  vivante  ; 
donc  la  force  vitale  c'est  Dieu  dans  l'homme. 

Mais  la  force  vitale,  c'est  la  cause  de  l'union  indissolu- 
ble de  l'âme  et  du  corps.  —  C'est  ce  qui  fait  communi- 
quer  l'âme  avec  Dieu,  par  l'intermédiaire  des  esprits  cé- 
lestes. —  C'est  ce  qui  fait  communiquer  le  corps  avec  la 
terre,  par  le  moyen  des  organes.  —  En  résumé,  la  force 
vitale,  c'est  la  communion  de  l'homme  avec  le  ciel  et  la 
terre  pour  arriver  à  la  vie  éternelle. 

II.  —  DE   LÀ  vos  ou  de  la  BIANIFESTATION  DE   LA  FORGE  VITALE. 

La  vie,  de  même  que  la  force  vitale,  c'est  aussi  Dieu 
dans  l'homme,  avec  cette  différence  que  la  force  vitale 
c'est  Dieu  en  puissance,  tandis  que  la  vie  c'est  Dieu  en 
acte. 

Or,  si  la  vie  de  l'homme  est  vraiment  Dieu  en  acte,  l'ac* 
tion  de  Dieu  doit  être  évidente  :  l""  dans  le  corps;  2""  dans 
l'âme;  5^  dans  le  moi. 

De  r action  de. Dieu  dans  le  corps.  —  D'abord  l'action 
de  Dieu  est  évidente  dans  le  corps  au  moment  de  sa 
formation,  car  le  limon  de  la  terre^  ce  détritus  informe, 
imprégné  de  lumière,  d'air  et  d'eau,  et  composé  des  dé- 
bris du  minéral,  du  végétal  et  de  l'animal  qui  constituent 
le  globe  terrestre,  ne  prend  la  forme  corporelle  que  par 
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sa  pénétration  par  l'idée  divine.  —  Ensuite,  elle  n'est 
pas  moins  évidente  dans  son  organisation,  car  c'est  elle, 
cette  action  divine,  qui  donne  à  chaque  organe  sa  forme, 
sa  destination  et  sa  situation  particulières  ;  c'est  elle  qui 
les  subordonne  les  uns  aux  autres,  et  qui  les  fait  concou- 
rir au  même  but  :  Tassimilation  de  nouveaux  éléments  et 
la  désassimilation  d'anciens  éléments  devenus,  les  uns 
nécessaires,  les  autres  nuisibles  à  la  conservation  du 
corps . 

De  r action  de  Dieu  dans  Vâme.  —  L'action  de  Dieu  n'est 
pas  moins  évidente  dans  Tâme  que  dans  le  corps.  En  effet, 
si  Dieu  ne  faisait  pas  pénétrer  l'idée  de  l'âme  qui  est  en  ^ 
lui  dans  la  substance  spirituelle  créée,  l'âme  ne  prendrait 
pas  cette  forme  intelligible  indéfinie  qui  la  met  en  com- 
munication avec  Dieu  par  le  moyen  des  anges,  communi- 
c?ition  attestée  par  la  conscience  qui  n'est  rien  autre  chose 
que  la  voix  du  bon  ou  du  mauvais  ange.  —  Et,  d'un 
autre  côté,  il  est  impossible  de  concevoir  Tassociation  et 
le  concours  réciproque  de  l'âme  et  du  corps  sans  l'inter- 
vention divine. 

De  l'action  de  Dieu  dans  le  moi.  —  Le  moi  c'est  Vhomme 
individuel  qui  se  connaît  et  qui  se  distingue  de  tout  ce  qui 
n'est  pas  lui.  —  Eh  bien,  je  dis  que  ce  moi  est  une  énigme 
pour  lui-même,  s'il  ne  voit  pas  clairement  qu'il  n*est  rien 
par  soi  ;  que  le  corps  et  l'âme  dont  il  dispose  lui  ont  été 
donnés,  conséquemment  qu'il  ne  doit  en  user  que  con- 
formément à  la  volonté  du  donaleui*  ;  que  son  être  n  est 
qu'une  émanation  de  ce  qu'il  y  a  de  possible  dans  l'être 
infini.  Il  en  résulte  que,  s'il  n'est  pas  aveugle,  il  voit  que 
ce  moi  n  est  quelque  chose  de  vrai,  de  beau  et  de  bon,  que 
parce  que  Dieu  est  son  principe,  sa  fin  et  son  moyen.  En 
d'autres  termes,  le  moi  vient  de  Dieu,  il  est  en  Dieu  et  il 
tend  vers  Dieu.  Donc  l'action  de  Dieu  dans  le  moi,  c'est 
la  vie  du  moi 
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m.  —  DE  Là  santé  ou  de  i/harmonié  préétablie  dans  l'homme 

PAR  LA  FORCE  VITALE, 

La  santé  de  Tbomme  c'est  cet  état  primitif  de  béatitude 
dont  nous  n'avons  plus  que  l'ombre,  et  qui  consiste  dans 
l'harmonie  parfaite  préétablie  par  l'action  de  la  force  vi- 
tale dans  le  corps,  dans  Tâme  et  dans  le  moi  humain. 

De  rharmonie  dans  le  corps.  —  L'harmonie  dans  le  corps 
c'est  l'action  concordante  des  organes  mus  par  la  force 
vitale  et  exécutant  régulièrement  les  fonctions  de  nutri- 
tion^ de  relation  et  de  génération.  —  Par  la  nutrition  : 
d'une  part,  les  matériaux  nécessaires  à  l'intégrité  du  corps 
sont  empruntés  aux  trois  règnes  de  la  nature,  assimilés  à 
notre  propre  substance,  et  distribués  convenablement  à 
toutes  les  parties;  d'autre  part,  les  molécules  anciennes 
qui  composaient  nos  organes  sont  remplacés  par  les  mo- 
lécules nouvellement  apportées,  et  éliminées  de  l'orga- 
nisme pour  être  rendues  à  la  terre  d'où  elles  étaient 
sorties.  Or  cette  double  opération  de  composition  et  de 
décomposition  se  fait  uniquement  par  l'action  divine, 
puisque  l'homme  n'y  participe  qu'en  puisant  autour  de 
lui  les  matériaux  que  Dieu  lui  fournit  et  que  Yinstinct  ré- 
clame. —  Par  le&  fonctions  de  relation,  nous  sommes  mis 
matériellement  en  rapport  avec  les  objets  ambiants  par 
les  sensations  qu'ils  produisent  en  nous,  et  par  les  actions 
que  nous  exerçons  sur  eux.  —  Sensations  et  actions 
que  nous  subissons  et  que  nous  produisons  presque  à 
notre  insu,  et  qui  attestent  la  sollicitude  de  Dieu  pour  ses 
créatures.  —  Par  la  génération,  l'homme  et  la  femme, 
dont  chacun  n'est  qu'une  des  deux  moitiés  de  l'être  hu- 
main primitivement  unies,  s'unissent  de  nouveau  dans 
un  amour  mutuel  pour  multiplier  leur  espèce.  Et  cet  at- 
trait irrésistible  de  l'homme  et  de  la  femme  l'un  pour 
,  l'autre  est  encore  une  manifestation  de  la  bonté  de  Dieu. 


126  CHANCEREL  PÈRE. 

De  Iharmonie  dans  Vâme.  —  L'harmonie  dans  l'âme, 
c'est  l'action  concordante  de  la  forme  spirituelle  de 
l'homme,  poussée  pai'  la  force  vitale  à  s'unir  à  la  forme 
spirituelle  de  l'ange  pour  aller  puiser  en  Dieu  les  maté- 
riaux spirituels  de  la  vie  éternelle  afin  de  se  les  assimi- 
ler, de  les  communiquer  aux  autres  âmes,  et  d'unir  celles- 
ci  entre  elles  d'un  amour  immense  ;  et  ces  matériaux 
spirituels  ce  sont  les  idées  pures  qui  indiquent  les  rap- 
ports intimes  entre  la  créature  et  le  créateur  et  qui  illu- 
minent la  raison  de  Thomme. 

De  Vharmonie  dans  le  moi.  — ^  L'harmonie  dans  le  moi, 
c'est  l'action  concordante  de  Thomme  en  possession  de  son 
corps  et  de  spn  âme,  excitée  par  la  force  vitale  à  s'unir 
par  son  corps  au  monde  matériel  et  par  son  âme  au  monde 
spirituel  pour  les  harmoniser  entre  eux  avec  le  monde 
divin. 

IV.  —  DE  LA  MALADIE  OU  DE  LA  LUTTE  ÉTABLIE  ENTRE  LA  FORCE 

VITALE  ET  LA  FORGE  MORBIFIQUE. 

La  maladie,  c'est  cet  état  secondaire  de  dégradation 
dans  lequel  l'homme  est  tombé  en  s'associant  librement  à 
l'esprit  du  mal,  et  qui  consiste  dans  la  désharmonie  post- 
établie  par  l'action  délétère  de  la  force  morbtfique  dans  le 
corps,  dans  Tâme  et  dans  le  moi. 

De  la  désharmonie  dans  le  corps.  —  Avant  de  parler  de 
la  désharmonie  corporelle  ou  de  la  maladie,  il  faut  com- 
mencer par  s'entendre  sur  la  nature  et  sur  l'origine  du 
maL  —  Le  Mal,  c  est  la  négation  du  BIEN,  —  Or,  le  Bien, 
c'est  l'Être  dans  toute  sa  plénitude*  Donc  le  Mal,  c'est  l'a- 
moindrissement incessant  de  l'Être.  —  Mais  la  nature  de 
rÊlre,  c'est  d'aimer,  car  tout  Êlre  vient  de  Dieu  qui  est 
essentiellement  bon  ;  donc  tout  être  doit  aimer.  —  Il  en 
résulte  que  tout  être  qui  n'aime  pas  s'amoindrit,  car 
aimer,  c'est  s'unir,  et  ne  pas  aimer,  c'est  s'isoler,  c'est 
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troubler  Tharmonie  qui  doit  exister  entre  tous  les  êtres, 
car  ce  n'est  que  par  l'union  des  êtres  entre  eux  et  de  tous 
ensemble  avec  Dieu,  que  chacun  en  particulier  peut  arri- 
ver à  la  plénitude  de  son  être.  —  Or  il  est  arrivé  que 
parmi  les  Anges  faits  pour  être  les  intermédiaires  entre 
Dieu  et  Thomme,  il  y  en  eut  plusieurs  qui  refusèrent 
d'accomplir  leur  mission  et  qui,  par  celte  révolte,  trou- 
blèrent, en  s'isolant,  Tharmonie  universelle;  et,  loin  de 
concourir,  à  élever  l'homme  jusqu'à  Dieu,  s'efforcèrent 
de  l'entraîner  dans  leur  chute  ;  et  ils  y  réussirent.  — 
En  effet,  la  plénitude  de  l'Être  a  été  pervertie  dans  le 
corps  le  jour  où  Thomme,  par  l'inspiration  de  l'Esprit  du 
mal,  rompant  avec  l'Esprit  du  bien,  a  introduit  librement 
dans  son  organisme  le  germe  de  mort,  A  partir  de  ce 
jour,  r  harmonie  préétablie  entre  les  organes  a  reçu  une 
atteinte  irréparable,  car  une  lutte  intestine,  qui  ne  se 
terminera  que  par  la  mort,  s'est  établie  désormais  entre  la 
force  vitale  qui  tend  à  rétablir  l'équilibre,  et  la  force 
morbifique  du  germe  de  mort  qui  tend  à  le  détruire. 
Aussi,  ce  que  nous  appelons  la  santé  n'est  plus  qu'un 
temps  d'arrêt  de  l'action  destructive  de  la  force  morbifi- 
que comprimée  par  la  force  vitale  ;  tandis  que  la  maladie 
est  la  Intte  acharnée  entre  ces^  deux  forces  opposées. 

De  la  désharmonie  dam  Vâme.  —  La  désharmonie  ou  la 
maladie  de  l'âme  précède  celle  du  corps.  En  effet,  pour 
persuader  à  l'homme  d'introduire  dans  son  organisme  le 
germe  de  mort,  il  fallait  préalablement  que  l'Esprit  du 
mal  pénétrât  dans  son  âme,  forme  spirituelle  qui  était  en 
communication  avec  Dieu  par  l'intermédiaire  de  l'Esprit 
de  vérité,  et  la  rappetissât  au  point  de  n'avoir  plus  de 
rapports  qu'avec  la  terre  pour  laquelle  elle  n*était  pas 
faite.  Il  en  résulta  que,  cherchant  l'infini,  qui  est  son  vé- 
ritable objet,  dans  le  fini  qui  ne  l'est  pas^et  ne  le  trouvant 
nulle  partj  elle  s'épuise  en  recherches  inutiles,  passant 
d'une  chose  à  l'autre  sans  pouvoir  s'arrêter  à  aucune,  et 
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poursuivant  sans  cesse  cette  chimère  que  l'homme  égaré 
appelle  le  progrès  indéfini^  et  qui  n'est  en  réalité  que  le 
néant. 

De  la  désharmonie  dans  le  moi,  —  Il  va  sans  dire  que 
la  désharmonie  du  corps  et  de  l'âme  produit  aussi  la 
désharmonie  dans  le  moi.  En  effet,  le  corps,  excité  par 
le  germe  de  mort  et  secondé  par  l'âme  dégradée,  ne 
cherche  plus  dans  les  objets  matériels  qu'une  source  de 
jouissance  pour  satisfaire  ses  appétits  sensuels,  et  le  moi 
qui,  conformément  à  la  volonté  divine,  devait  être  le  trait 
d'union  entre  le  ciel  et  la  terre,  s'abaisse  au-dessous  de 
la  brute  ;  car  la  brute,  en  usant  des  choses  de  la  terre, 
suit  les  lois  de  sa  nature  inférieure,  tandis  que  Thomnie 
en  se  vautrant  dans  la  fange  des  voluptés,  et  eu  se  pro- 
sternant   devant    Y  argent  qui  en  est  le  signe  repré- 
sentatif, avilit  sa  nature  supérieure  et  presque  divine, 
et  devient  l'être  le  plus  méprisable  de  la  création.  — 
Cependant,  malgré    son    ingratitude,  Dieu  ne  Ta  pas 
abandonné  ;  car  le  jour  même  de  sa  chute,  après  lui 
avoir  annoncé  les  maux  qui  l'attendaient  sur  la  terre,  il 
lui  fit  espérer  un  Sauveur.  —  Celte  espérance  se  réalisa 
en  effet,  l'idéal  éternel  de  l'homme  descendit  sur  la  terre, 
y  prit  un  corps  et  une  âme  semblables  aux  nôtres,  et  fut 
un    modèle  d'humilité  et   de   magnanimité.  Malgré  ce 
divin  exemple,  sauf  quelques  exceptions,  le  monde  n*en 
persévéra  pas  moins  dans  son  orgueil  et  sa  bassesse.  Car 
l'humilité   de  l'Homme-Dieu  révolta  son  orgueil  et  sa 
magnanimité,  irrita  sa  bassesse.  Aussi  ce>  divin  modèle 
fut-il  hfiéprisé,  honni,  outragé,  torturé  et  assassiné  par  ses 
concitoyens.  Ressuscité  le  troisième  jour,  il  ranima  le 
courage  de  ses  rares  disciples,  et  les  prépara  à  l'apostolat 
avant  de  remonter  aux  cieux.  —  Ses  apôtres  répandirent 
ensuite  sa  doctrine  dans  le  monde  entier.  Beaucoup  se 
rallièrent  ostensiblement  à  cette  parole  d'amour,  et  revê- 
tirent les  insignes  du  Ctirétien,  mais  peu  se  convertirent 
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du  fond  du  cœur.  Aujourd'hui  que  le  christianisme  domine 
partout,  que  les  temples  se  multiplient ,  où  sont  les 
vrais  croyants?  combien  parmi  ceux  qui  font  profession 
d'instruire  les  autres,  combien  y  a-t-il  de  véritables  imi- 
tateurs du  Christ?  combien  y  ena-t-il  au  contraire  qui, 
comme  les  pharisiens  d'autrefois,  ambitionnent  les  pre- 
mières places  dans  les  synagogues,  vivent  dans  l'opulence 
et  habitent  des  palais,  tout  en  se  donnant  pour  les  apô- 
tres d'un  maître  qui  n'avait  pas  un'lieu  pour  reposer  sa 
tète  I  Quoi  qu'il  en  soit,  le  jour  viendra,  où  le  bon  Maître 
redescendra  du  ciel,  non  plus  pour  nous  sauver,  mais 
pour  nous  juger  et  pour  rendre  à  chacun  selon  ses 
œuvres. 

V.  —  DE  LA  GUÉRISON  OU  DE  LA  PRÉPONDÉRANCE  DE  LA  FORCE 

VITALE  SDR  LA  FORCE  MORBIFIQUE . 

Le  cours  de  la  vie  terrestre  de  l'homme,  depuis  la  chute 
originelle,  est  entremêlé  d'intervalles  plus  ou  moins  longs 
de  santé  et  de  maladie.  Mais  le  retour  à  la  santé  n'est  pas 
instantané.  Il  y  a  donc  entre  Tétat  de  maladie  et  l'état  de 
santé  un  état  transitoire  qu'on  appelle  guérison,  et  qui 
est  caractérisé  par  la  prépondérance  de  la  force  vitale  sur 
la  force  morbifique.  Quand  cet  état  survient  spontanément, 
on  lui  donne  le  nom  de  guérison  naturelle  ;  et  quand  il 
est  sollicité  par  l'intervention  humaine,  il  s'appelle  gué- 
rison artificielle. 

La  guérison  naturelle  est  la  délivrance  momentanée  du 
mal  par  la  seule  énergie  de  la  force  vitale  qui,  livrée  à 
elle-même,  expulse  de  l'organisme  les  agents  morbifi- 
ques  qui  s'y  étaient  introduits,  et  rétablit  par  elle-même 
Tharmonie  troublée,  en  réduisant  au  silence,  pour  un 
temps  plus  ou  moins  long,  la  force  morbifique  du  germe 
de  mort  privée  de  ses  auxiliaires . 

La  guérison  artificielle  est  cette  même  délivrance  opérée 
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encore  par  la  force  vitale,  mais  par  la  force  vitale  aidée 
de  Fassistance  humaine.  En  effet,  Phomme  en  état  de 
maladie  est  en  danger  de  mort;  et,  pour  conjurer  ce 
danger,  il  est  sollicité  par  l'instinct  de  sa  propre  conserva- 
tion, et  par  Faffection  de  ceux  qui  l'entourent,  à  implorer 
le  secours  du  médecin.  Or,  le  rôle  de  celui-ci  consiste  à 
opposer  aux  agents  morbides  qui  menacent  l'organisme 
d'autres  agents  qu'on  appelle  médicaments,  et  qui  doivent 
avoir  la  propriété  de  seconder  les  efforts  déployés  par  la 
force  vitale  pour  se  débarrasser  des  premiers.  Malheureu- 
sement le  médecin  n'a  jamais  accompli  ce  rôle,  l'histoire 
de  la  médecine  le  prouve  surabondamment.  Hahnemann 
seul  l'a  compris  et  a  tracé  Tunique  voie  dans  laquelle  le 
médecin  puisse  marcher  d'un  pas  ferme  sans  craindre  de 
s'égarer.  Cette  méthode  consiste  à  bien  observer  les  circon- 
stances hygiéniques  sous  l'influence  desquelles  la  mala- 
die peut  naître  ;  à  bien  constater  l'ensemble  des  phéno- 
mènes qui  la  caractérisent,  et  qui  représentent  les  efforts 
déployés  par  la  force  vitale  pour  rétablir  l'harmonie 
troublée  ;  à  bien  connaître  les  médicaments,  connaissance 
qui  ne  s'obtient  que  par  l'expérimentation  physiologique 
qui  développe  les  phénomènes  qu'ils  sont  susceptibles 
de  produire  sur  l'homme  sain,  et  qui  met  le  médecin  à 
même  de  choisir  celui  dont  l'ensemble  des  phénomènes 
physiologiques  correspond  le  mieux  à  l'ensemble  des 
phénomènes  pathologiques  qu'il  a  sous  les  yeux,  et  lui  per- 
met de  seconder  efficacement  les  efforts  delà  force  vitale. 
Telle  est  la  doctrine  hahnemannienne  dans  son  admira- 
ble simplicité,  dans  son  exquise  pureté,  dans  sa  splen^ 
dide  vérité;  et  c'est  précisément  pour  cela  qu'elle  a  été 
souffletée,  conspuée  et  crucifiée  par  ses  ennemis;  et 
c'est  aussi  pour  cela  que,  malgré  leurs  efforls  acharnés, 
elle  est  sortie  triomphante  du  sépulcre  où  ils  la  croyaient 
ensevelie  pour  toujours,  et  qu'elle  a  envahi  le  monde 
pour  y  propager  ses  bienfaits. 
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VI.  DE   LA   MORT   OU   DU  TRIOMPHE   DÉFEÎITIF   DÉ  LA   FORCE 

MORBIFIQUE    SUR  LA    FORCE   VITALE. 

Quoi  qu'il  en  soit,  la  force  morbifique  doil  triompher 
un  jour,  dans  cette  vallée  de  larmes,  de  la  force  vitale 
qui  lui  est  asservie.  En  effet,  après  avoir  miné  sourde- 
ment le  corps  et  relâché  de  plus  en  plus  les  liens  qui 
l'unissent  à  Tâme,  il  arrive  un  moment  où  le  germe  de 
mort  les  brise  tout  à  fait,  et  où  le  corps  isolé  rentre  dans 
la  poussière  dont  il  avait  été  tiré.  En  un  mot,  l'être  amoin- 
dri progressivement  dans  le  corps  finit  par  y  être  entiè- 
rement annihilé  ou  anéanti  :  c'est  ce  qu'on  appelle  la 
mort  temporelle.  Mais  quand  l'union  du  corps  et  de  l'âme 
est  rompue,  l'être  se  concentre  dans  Fâme  et  continue  à 
la  vivifier.  Or  cette  vivification  de  Tâme  est  plus  ou  moins 
restreinte,  selon  que  le  ipoi  a  une  conformité  plus  ou 
moins  grande  avec  son  idéal  éternel. 

CONCLUSION. 

Je  crois  avoir  démontré  :  1*"  que  la  force  vitale  dans 
l'homme,  c'est  Dieu  en  puissance; —  2*^  que  la  vie^  c'est 
Dieu  en  acte  ;  —  S"*  que  la  santéy  c'est  l'harmonie  prééla- 
blie  dai\s  l'organisme  par  la  force  vitale  ;  —  4''  que  la  ma- 
ladie^ c'est  la  désharmonie  postétablie  par  la  force  morbi- 
fique du  germe  de  mort  ;  —  S"*  que  la  guérison^  c'est  le 
retour  à  la  santé  par  la  prépondérance  momentanée  de  la 
force  vitale  sur  la  force  morbifique.  —  Or  dans  les  mala- 
dies, pour  obtenir  des  guérisons  artificielles,  les  seules 
où  le  médecin  intervient,  il  faut  connaître  les  médicaments 
ou  agents  naturels  qui  recèlent  la  force  médicatrice,  et 
savoir  les  appliquer  judicieusement.  Eh  bien,  c'est  à 
Hahnemann  seul  que  nous  devons  cette  double  connais- 
sance; car  il  est  le  premier  qui,  sur  une  vaste  échelle. 
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ait  découvert  par  Texpérimentation  physiologique  l'actioa 
pure  des  médicaments,  et  qui  ait  confirmé  par  l'expéri- 
mentation  clinique  la  loi  des  semblables  pour  nous  diriger 
dans  leur  application.  C'est  donc  à  partir  de  lui  inclusi- 
vement que  commence  l'ère  de  la  vraie  médecine.  S'en- 
suit-il qu'il  faille  nous  prosterner  devant  lui? Non  certesl 
car  ce  serait  continuer  Tidolâtrie  païenne  qui  consiste  à 
déifier  l'homme  et  à  méconnaître  Dieu  ;  mais  il  faut  ren- 
dre à  Hahnemann  ce  qui  appartient  à  Hahnemann  et  à 
Dieu  ce  qui  appartient  à  Dieu.  Honorons  donc  Hahnemann 
comme  Yinitiateur  de  la  vérité  en  médecine,  comme  celui 
qui  nous  a  appris  à  connaître  et  à  appliquer  les  moyens 
propres  à  nous  délivrer  du  mal;  et  adorons  Dieu  qui  est 
la  vérité  même,  comme  le  libérateur  du  mal  par*  la  force 
vitale  qui  est  en  nous,  et  par  la  force  médicatrice  qui  est 
hors  de  nous;  double  manifestation,  entre  une  infinité 
d'autres,  par  laquelle  il  se  révèle  à  nous,  quand  la  lumière 
ne  luit  pas  dans  les  ténèbres. 


SILICEA  TERRA 

PAR   LE   DOCTEUR  0E8TERNE 


APEKÇU   HISTORIQUE. 

La  thérapeutique  de  silicea  appartient  à  peu  près  exclu- 
sivement à  Técole  homœopathique.  Le  sable,  le  cristal, 
Tamiante,  les  cailloux,  la  pierre  à  fusil  dont  elle  est  la 
base  ne  sont  presque  plus  en  usage  dans  les  pratiques  de 
Tancienne  école,  bien  qu'on  en  ti^ouve  des  traces -dans  la 
tradition  des  remèdes  populaires  et  les  indications  de 
quelques  rares  auteurs. 

C*esl  ainsi  que  Tamiante,  que  les  anciens  considéraient 
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comme  un  lin  fossile  et  qui  n'est  en  réalité  qu'un  silicate 
de  chaux  et  de  magnésie,  était  employée  en  frictions  contre 
la  gale^  la  paralysie  et  à  titre  détersif.  Lémery,  dans  sa 
Pharmacopée  universelle^  rappelle  que  la  poudre  de  cris- 
tal excite  la  sécrétion  lactée  chez  les  nourrices.  Quant  à 
Tea.u  de  cailloux  que  Ton  obtient  en  éteignant  des  cail- 
loux rougis  au  feu  dans  de  l'eau,  elle  est,  dit-il,  fort 
estimée  pour  faire  sortir  la  pierre  et  la  gravelle  des  reins 
et  de  la  vessie,  mais  elle  paraît  bien  plus  propre  à  en 
produire  qu'à  en  ôler. 

Trousseau  recommandait  quelquefois  empiriquement 
l'usage  des  douches  de  sable  chaud  ou  l'application  de 
larges  sachets  remplis  de  sable  dont  la  température  était 
aussi  élevée  qu'il  était  possible  de  la  supporter  sans  être 
brûlé.  Il  les  prescrivait  contre  V engorgement  chronique  des 
articulations  et  dans  le  traitement  des  névralgies  superfi- 
cielles^ telles  que  celles  du  cuir  chevelu,^  de  la  face,  du 
cou  et  des  membres.  En  pédiluve,  le  docteur  Tavignot 
affirmait  encore  récemment  que  le  sable  est  d'une  efflca- 
cilé  générale  pour  le  rétablissement  de  la  sueur  des  pieds. 

Mais  c'est  surtout  sous  forme  de  bains  dans  lesquels  le 
malade  se  trouvait  pour  ainsi  dire  enseveli  que  le  sable 
était  autrefois  préconisé.  Étendu  en  couches  de  peu  d'é- 
paisseur, exposé  pendant  les  jours  les  plus  chauds  de  l'été 
aux  rayons  du  soleil  le  plus  ardent  des  côtes  maritimes 
de  la  Provence  et  du  Languedoc,  on  le  répandait  sur  le 
corps  du  baigneur  de  manière  à  l'y  tenir  plongé  pendant 
un  quart  d'heure  et  même  une  demi-heure.  Sous  cette 
influence,  le  pouls  s'élève,  les  artères  battent  avec  force 
et  tout  le  corps  rougit.  Le  visage  s'anime  et  bientôt  ruis- 
selle une  sueur  tellement  abondante  que  toutes  les  parties 
qui  se  sont  trouvées  en  contact  avec  le  sable  se  recouvrent 
d'une  croûte  arénacée  d*un  demi-pouce  d'épaisseur.  Pro- 
longés outre  mesure,  on  a  vu  ces  bains  exténuer  les  forces 
des  malades  jusqu'à  la  défaillance  et  devenir  dangereux*. 
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Théoriquement,  Ton  se  proposait  ainsi  de  corriger  la 
lymphe,  de  résoudre  les  concrétions  lymphatiques  et  de 
donner  du  ressort  à  la  fibre.  Celse  les  prescrivait  contre 
Vhydropisie;  mais  c'est  surfout  dans  le  rhumatisme ^  la 
paralysie  et  le  rachitisme  qu'ils  étaient  recommandés, 
ainsi  que  chez  les  personnes  lymphatiques,'  scrofuleuses  ou 
prédisposées  à  cette  maladie,  dans  le  cas  de  contractions 
musculaires  et  surtout  àansleihumatisme  chronique.  Léon 
Marchant  (de  Bordeaux)  et  Pouget  ont  constaté  une  amé- 
lioration rapide  chez  deux  malades  atteints  de  celte  der- 
nière affection.  Gaudet  parle  d'un  adulte  cachectique 
ayant  un  épanchement  péritonéal  circonscrit  qui  fut  guéri 
après  remploi  de  36  bains:  Fodéré,  de  là  guérison  d'une 
paralysie  produite  par  la  foudre. 

Les  coutumes  arabes  ont  consacré  d'ailleurs  depuis 
longtemps  l'emploi  des  bains  de  sable  du  désert  à  la  suite 
de  l'opération  qu'ils  pratiquent  pour  la  castration.  Ce 
serait,  d'après  le  récit  des  voyageurs,  un  moyen  héroïque 
pour  s'opposer  au  développement  des  accidents  inflamma- 
toires. Le  malade  y  resterait  enfoui  jusqu'à  ce  qiie  la 
plaie  fût  complètement  cicatrisée.  Sur  plus  de. cent  opé- 
rés, ils  en  perdent  à  peine  un.  En  Abyssinie,  l'on  ne  pro- 
cède pas  autrement  à  l'égard  des  suppliciés  auxquels  on 
a  enlevé  le  pied  ou  la  main. 

Dans  rUplande,  la  pierre  à  fusil  pulvérisée  aussi  fine 
que  possible  est,  selon  le  docteur  Soderberg,  d'un  usage 
très-répandu  contre  toutes  espèces  de  suppuration^  et  par- 
ticulièrement  contre  les  furoncles.  On  en  administre  au 
malade  ce  que  peut  contenir  la  pointe  d'un  couteau.  Le 
docteur  Liedbeck  a  eu  l'occasion  de  vérifier  les  effets  de 
cette  poudre  ainsi  que  celle  du  cristal  pulvérisé. 

Ces  quelques  citations  seront  peut-être  insuffisantes  à 
convaincre  ceux  dont  un  scepticisme  purement  arbitraire 
a  fait  exclure  des  usages  de  la  thérapeutique  ces  agents 
comme  étant  de  nul  effet,  mais  qu'ils  nous  permettent  de 
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leur  rappeler  encore  la  gengivite  spéciale,  l'altération  et 
la  perte  des  dents  des*  ouvriers  exposés  à  respirer  des 
poussières  siliceuses  et  les  victimes  que  la  phthisie  pul- 
monaire moissonne  parmi  les  remouleurs  de  Sheffield, 
les  caillouteux  d'Edimbourg  et  les  ouvriers  de  ïa  fabrique 
de  Châtellerault. 

DURÉE   D  ACTION. 

LesBffets  de  silie.  dans  les  maladies  chroniques  se  pro- 
longent jusqu'à  sept  ou  huit  semaines. 

ANTIDOTES. 

Hahnemann  n'a  trouvé  que  hep.  qui  fût  antidote  de 
silic,  camph.  ne  diminue  que  fort  peu  les  accidents  déter- 
minés par  cette  substance, 

AFFINITÉS. 

Bœnninghausen  limite  les  affinités  de  silic,  aux  quel- 
ques médicaments  qui  suivent  :  cale,  c,  hep,^  sep.^  en  pre- 
mière ligne;  caustic.  merc.ypetrol.^  puls.^saph.^  en  sous- 
ordre. 

SIGNES   THÉRAPEUTIQUES   POSITIFS. 

Bœnninghausen  énumère  les  suivants  :  Embarras  de  la 
tête  ;  —  cavité  cérébrale^  en  général  ;  —  région  coronale  ; 

—  région  mastoïdienne  postérieure;  —  région  occipitale 
externe;  —  cuir  chevelu  y  en  général;  —  cheveux  blonds; 

—  angles  palpébraux  ;  —  iris  contractée;  —  épiphora;  — 
éblouissement  ;  —  obscurcissement  de  la  vue  ;  —  amblyopie  ; 

—  presbyopie  ;  —  amaurose  ;  —  apparition  de  taches  de- 
vant la  vue  ;  —  oreilles  comme  bouchées  ;  —  écoulement  de 
fus  par  r  oreille  ;  —  dureté  de  Vouie  ;  —  surdité  par  para- 
^m  du  nerf  auditif; — cavité  nasale^  en  général; — faiblesse^ 
diminution^  perte  de  d'odorat;  —  teint  tacheté;  — exan- 
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thème  sur  le  nez  ;  —  siège  des  sensations  au  menton  ;  — 
anorexie  ;  —  boulimie  ;  —  répugnance  particulière  pour  la 
viande;  —  perte  du  goût  ;  —  rapports  de  vapeurs  et  de  li- 
quides;—  malaise  (synonyme  de  nausée);  —  vomissements, 
en  général  ;  r—  vomissements  d'aliments  ingérés  ;  —  vents 
d'odeur  fétide  ;  —  constipation  ;  —  évacuation  d'une  odeur 
très-fétide  ;  —  évacuations  purulentes  ;  —  évacuation  d,e 
lombrics  ;  —  évacuation  de  ténias  ;  —  émission  d'urine  in- 
volontaire la  nuit^  au  lit;  —  menstruation  en  retard;  — 
règles  de  qualité  très-âcre  ;  —  perte  du  sang  hors  des  règles  ; 

—  règles  de  trop  longue  durée;  —  suppression  des  règles; 

—  besoin  d'étemuer  sans  résultat  ;  —  coryza  sec  ;  —  resfi- 
ratii.n  profonde;  —  hémoptysie  d'un  sang  acre;  —  toux 
avec  expectoration  pendant  la  journée,  la  nuit  sans  expec- 
toration ;  —  expectoration  purulente  ;  —  glandes  mammai- 
res; —  dos  [rachinosie) ;  —  faiblesse  paralytique  nerveuse; 

—  engourdisement  partiel  ;  —  paralysie  des  membres  ;  — 
paralysie  des  organes  (partielle)  ;  —  horreur  de  l'air  libre; 

—  malaises  par  accès  ;  —  hyperémie  ;  —  doigts,  ongles  des 
doigts  ;  —  os,  en  général,  des  extrémités  inférieures  ;  — 
jambes  ;  —  pieds  ;  —  giwid  orteil  ;  —  bubons  ;  —  gan- 
glions ;  —  tumeur  spongieuse  (molluscum)  ;  —  fongus  arti- 
culaire (tumeur  blanche)  ;  —  fongus  hématode  (tumeur  vari- 
queuse mélanotique)  ;  —  inflammation  des  parties  externes  ; 

—  douleurs  tiraillantes  dans  les  parties  internes  ;  —  don- 
leurs  tiraillantes  dans  les  parties  externes  ;  —  douleurs  de 
griffe;  —  douleur  de  torsion;  —  douleur  tiraillante  dans 
les  muscles; —  douleurs  lancinantes  dans  les  articulations; 

—  douleurs  tressaillantes  dans  les  parties  iîitemes  ;  —  sen- 
sation de  pesanteur  des  parties  internes  ;  —  suppuration 
des  glandes;  —  ulcération  des  glandes;  —  ulcères  spon- 
gieux des  glandes  ;  —  gonflement  des  os  ;  —  ijiflammaiion 
des  os  ;  —  carie  des  os;  —  déoiation  des  os;  —  ramollis- 
sement des  os  ;  —  inflaminabiliié  de  la  peau  ;  —  sensibilité 
très-grande  (vulnérabilité)  de  la  peau  ;  —  peau  sèche  ;  — 
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ardeur,  brûlure  de  la  peau  ;  —  exanthème,  en  général;  — 
exanthème  d'une  guérison  difficile;  —  exanthème  rongeant  ; 

—  exanthème  avec  douleur  d^ulcération  ;  —  exanthème  sec  ; 

—  gale  sèche,  miliaire;  —  inflammation  de  la  peau  (der- 
matite)  ;  —  vubiérabilité  de  la  peau  (lésions  qui  guérissent 
difficilement)  ;  —  herpès  ;  —  dartres  en  général;  —  dartre 
furfuracée  ;  dartre  sèche  ;  —  dartre  rongea^ite  ;  —  taches 
blanchâtj^es  ;  —  prurigo  ;  —  prurit^  en  général  ;  —  prurit 
brûlant;  — prurit  chatouillant  ;  —  hiilure  après  le  frotte- 
ment de  la  peau;  —  douleur  de  suppuration  de  la  peau,  suite 
du  frottement  ;  —  ulcères,  en  général;  -^  ulcères  cancé- 
reux ;  —  ulcères  croûteux  ;  —  ulcères  fistuleux  ;  —  ulcères 
difficiles  à  guérir;  —  ulcères  inflammatoires;  —  ulcères 
luxuriants  ;  —  ulcères  profonds  ;  —  ulcères  putrides  ;  — 
ulcérés  spongieux  ;  —  ulcères  tressaillants  ;  —  ulcères  brû- 
lants;  —  ulcères  avec  prurit  ;  —  ulcères  lancinants  ;  — 
ulcères  avec  pression  ;  —  ulcères  avec  douleur  de  suppura- 
tion ;  bords  brûlants  de  Vulcère  ;  —  bords  élevés  et  durs  de 
ïulcère;  —  bords  douloureux  de  V ulcère;  —  bords  lanci- 
nants de  Vulcère  ;  —  bords  spongieux  de  Vulcère;  —  déman- 
geaison à  la  circonférence  de  Vulcère;  —  rougeur  de  la  cir- 
conférence  de  Vulcère  ;  —  suppuration  des  ulcères  en  géné- 
ral; —  pus  rongeant,  corrosif;  —  suppression  du  vus  {pus 
peu  abondant)  ;  —  pus  sanieux  ;  —  ongles,  en  général  ;  — 
ongles  ulcérés  (panaris)  ;  —  cors,  en  général  ;  —  grande 
sensibilité  des  cors  ;  —  inflammation  des  cors  ;  —  cors  avec 
tiraillements;  —  sommeil  après  s  être  réveillé;  —  sommeil 
agité;  —  épiphénomènes  du  sommeil;  —  insomnie,  en 
général  ;  —  insomnie  après  minuit  ;  —  rêves,  en  général  ; 

—  rêves  vifs;  —  pouls  altéré,  en  général  ;  —  pouls  très- 
accéléré;  —  pouls  petit;  —  pouls  insensible  ;  —  frissons 
légers  ;  —  chaleur  extérieure.  —  Diathèses  :  pour  les  en- 
fants ;  —  pour  les  tailleurs  de  pierres;  —  Rhythme  :  la  7iuit  ; 
^  aggravation  par  un  courant  d^air  ;  —  aggravation  une 
partie  devenant  froide  ;  —  aggravation  en  ayant  les  pieds 
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mouillés  ;  —  aggravation  en  se  découvrant  ;  —  améliora- 
tion par  des  vêtements  ou  des  couvertures  chaudes  ;  —  amé- 
lioration en  se  couvrant  la  tête  ;  —  aggravation  en  se  décou- 
vrant  la  tête  ;  —  aggravation  à  Vair  libre  ;  —  amélioration 
à  Vair  de  la  chambre  ;  —  aggravation  par  un  temps  varia- 
ble ;  —  aggravation  en  lisant;  —  aggravation  en  écrivant; 

—  aggravation  par  les  efforts  de  la  vue  ;  —  aggravation 
par  la  lumière  du  jour  ;  —  aggravation  après  avoir  mangé  ; 

—  aggravation  après  avoir  bu  ;  —  aggravation  après  avoir 
bu  vite  ;  —  aggravation  par  la  pression  externe  ;  —  aggra- 
vation en  étant  couché  sur  le  côté  malade  ;  —  aggi^avation 
en  marchant  d'un  pas  lourde  pesant;  —  aggravation  pendant 
le  sommeil  ;  —  suite  de  refroidissement  ;  —  suite  de  refroi- 
dissement des  pieds. 

D'après  le  même  auteur  silic.  agit  plus  spécialement 
sûr  l'intérieur  de  la  tête  du  côté  droit  ;  —  sur  Textérieur 
de  la  tête  du  côté  droit  ;  —  du  côté  droit  de  la  poitrine  ; 

—  sur  les  parties  supérieures  du  corps  du  côté  droit,  — 
sur  les  parties  inférieures  du  corps  du  côté  gauche. 

Il  donne  pour  caractéristique  de  V expectoration:  l'expec- 
toration ayant  le  goût  des  aliments  pris  en  dernier  lieu;  j 

—  ayant  un  goût  de  graisse;  —  de  couleur  brunâtre; 

—  chaude  (brûlante)  ;  —  écumeuse  ;  —  épaisse  (ami- 
donneuse)  ;  —  d'un  sang  clair,  aqueux  ;  —  d'un  sang  de 
goût  acre;  7-  d'un  sang  écumeux  ;  —  d'un  sang  noir  ;  — 
d'un  sang  d'odeur  fétide. 

IKDICATIOISS  SOMMAWES. 

Hahnemann,  dans  son  Traité  des  maladies  chroniques^ 
signale  comme  indications  thérapeutiques  sommaires  de 
silicea,  les  symptômes  suivants  : 

«  Propension  à  la  colère,  mauvaise  humeur;  aversion 
pour  le  travail;  surexcitabilité;  dépit  et  contrariété  à  la 
moindre  occasion;  découragement;  agitation  ;  défaut  de 
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mémoire;  malaise  en  liftant  et  écrivant,  incapacité  de  pen^ 
ser;  étourdi ssements ;  sorte  d'ivresse,  le  soir;  vertige  qui 
oblige  à  se  tenir;  chaleur  dans  la  tète;  mal  de  tête  en  s'é- 
chauffant;  céphalalgie  depuis  la  nuque  jusqu'au  vertex,  qui 
empêche  de  dormir  la  nuit;  mal  de  tête  journalier  ;  déchi- 
rements avec  chaleur  au  front,  pendant  la  matinée  ;  pe- 
santeur au  froilt,  depuis  midi  jusqu'au  soir;  douleur 
tiraillante  dans  la  tête  ;  douleur  dans  la  tête  comme  si 
elle  allait  éclater  ;  céphalagie  pulsative;  migraine;  déchi- 
rements et  élancements  dans  les  yeux  et  les  os  de  la  face  ; 
sueur  à  la  tête^  le  soir;  croûtes  humides  et  pruriteuses  à 
la  tête;  élévations  tuberculeuses  sur  1^  peau  de  la  tête; 
chute  des  cheveux;  presbytie;  photoptiobie ;  aveuglement 
par  la  lumière  du  jour;  cataracte;  taches  noires  qui  volti- 
gent devant  les  yeux;  sorte  de  voile  gris  devant  les  yeux; 
amaurose;  étincelles  devant  les  yeux;  faiblesse  des  yeux; 
confusion  des  lettres  en  lisant  à  la  lumière  artificielle  ; 
accès  d'aveuglement  subit  ;  nécessilé  de  recourir  aux  lu- 
nettes pour^lire  et  écrire  ;  fistule  lacrymale  ;  larmoiement 
au  grand  air  ;  déchirements  dans  les  yeux  ;  suppuration 
des  yeux  qui  les  colle  le  matin  ;  rougeur  des  yeux  avec  dou- 
leur dans  les  angles  ;  inflammation  des  yeux  ;  bruit  dans 
les  oreilles  ;  dureté  de  Poule  ;  douleur  térébrante  dans  les 
oreilles  ;  élancements  de  dedans  en  dehors  dans  les  oreil- 
les ;  éruption  boutonneuse  sur  le  nez  ;  rougeur  du  bout 
du  nez  ;  éruption  boutonneuse  dans  le  nez;  sensation  pé- 
nible de  sécheresse  dans  le  nez;  obstruction  des  deux  nari- 
nes; anosmie;  épistaxis;  fendillement  de  la  peau  du 
visage  ;  chaleur  à  la  face  ;  gonflement  osseux  à  la  mâchoire 
inférieure;  tiraillements  et  élancements  pendant  la  nuit 
dans  la  mâchoire  inférieure;  roideur  dans  le  cou,  qui 
empêche  de  fermer  les  mâchoires  ;  ulcération  à  la  partie 
rouge  de  la  lèvre  inférieure  ;  dartre  au  menton  ;  gonfle- 
ment des  glandes  sous-maxillâires  ;  fouillemeut  et  élan- 
cements dans  les  dents;  douleur  térébrante  dans  les 
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dents  ;  douleurs  déchirantes  dans  les  dents  et  la  joue  en- 
tière, jour  et  nuit  ;  secousses  dans  la  dent,  en  la  suçant 
avec  la  langue  ;  odontalgie  déchirante,  qui  se  dirige  vers 
l'oreille,  en  mangeant  ;  saignement  de  la  gencive  ;  séche- 
resse dans  la  bouche  ;  cuisson  à  la  langue;  angustie  ;  mu- 
cosités continuelles  dans  la  bouche  ;  amertume  de  la  bou- 
che^ le  matin  ;  rapports  ;  rapports  aigres  ;  rapports  ayant 
le  goût  des  aliments;  nausées  le  matin;  nausées  conti- 
nuelles et  vomissements  ;  nausées  après  tous  les  mouve- 
ments qui  échauffent  ;  nausées  après  avoir  mangé  ;  vomis- 
sement après  avoir  bu;  nausées  tous  les  matins,  avec 
douleur  dans  la  tête  et  les  yeux,  en  tournant  ceux-ci  ;  im- 
possibilité de  digérer  la  viande  ;  envie  de  vomir  avec  fris- 
son ;  grande  soif;  tout  ce  qu'il  mange  lui  répugne  ;  répu- 
gnance pour  les  choses  cuites;  dégoût  pour  la  viande; 
Tenfant  refuse  le  sein,  et  vomit  dès   qu'il  le  prend; 
pesanteur  d'estomac;  pesanteur  d'estomac  après  avoir  bu 
rapidement  ;  douleur  au  creux  de  Festomac  en  appuyant 
dessus;  étreinte  au  creux  de  P estomac;   mal   d'estomac 
depuis  des  années  ;  après  avoir  mangé,   dureté  et  gonfle- 
ment de  la  région  hépatique  ;  dureté  et  gonflement  du 
ventre,  à  droite  et  dans  le  milieu,  au-dessus  de  l'ombilic, 
avec  dureté  en  y  touchant  ;  tension  et  dureté  du  ventre 
chez  les  enfants  ;  gonflement  du  bas-ventre  ;  ardeur  dans 
le  bas-ventre  ;  borborygmes  dans  le  ventre  en  remuant  le 
corps  ;  déplacement  de  vents  ;  émission  difficile  de  vents  ; 
hernie  inguinale  douloureuse  ;  pincements  dans  le  ventre  ; 
tranchées  dam  Phypogastre  sans  diarrhée,  colique  de  con- 
stipation ;  mal  de  ventre  avec  diarrhée  ;  fièvre  vermineuse 
chex  les  scrofuleux;  plusieurs  selles  féculentes  par  jour; 
constipation  ;  paresse  du  ventre  ;  resserrement  du  ventre, 
avec  beaucoup  d'inutiles  envies  d'aller  à  la  selle  ;  prurit 
à  Tanus  ;  miction  fréquente  ;  pissement  au  Ut  la  nuit  ; 
absence  des  désirs  vénériens  et  faiblesse  des  oignes  co- 
pulateurs  ;  fréquentes  idées  lascives  involontaires  ;  excès 
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d^appélit  vénérien;  prurit  au  prépuce;  règles  trop  peu 
abondantes;  cessation  des  règles  pendant  plusieurs  mois  ; 
règles  trop  hâtives  et  trop  peu  abondantes;  écoulement 
de  sang  par  la  matrice  pendant  la  laclalion",  flueurs  blan- 
ches acres ,  excoriantes  ;  flueurs  blanches  en  urinant  ; 
flueurs  blanches  avec  tranchées  dans  le  ventre,  à  la  ré- 
gion ombilicale  ;  pmrit  à  la  vulve. 

(A  suivre,) 


CORRESPONDANCE 


Nous  recevons  de  M.  le  secrétaire  général  de  la  Société 
médicale  homœopathique  de  France,  la  lettre  et  la  note 
qui  suivent  ;  nous  nous  empressons  de  satisfaire  au  désir 
qui  nous  est  exprimé  : 

Paris,  le  17  février  1869. 

A  Monsieur  Léon  Simon,  directeur^secrétaire  de    . 

rHahnemannisme. 

a  Monsieur  et  très-honoré  confrère, 

«  La  Société  a  cru  devoir  mettre  à  l'ordre  du  jour  une 
question  toute  spéciale  pour  sa  séance  du  5  avril  ; 

«  Désirant  appeler  les  lumières  de  tous  les  médecinssur 
ce  point,  qui  lui  semble  très-intéressant,  la  Société  vient 
solliciter  de  votre  bienveillance  la  reproduction,  dans 
votre  publication,  de  l'appel  qu'elle  fait  au  bon  vouloir  de 
tous  les  médecins. 

«  La  note  ci-jointe  vous  instruira  suffisamment  du  but 
que  nous  désirons  atteindre. 

«  Veuillez  agréer,  monsieur  et  très-honoré  confrère, 
avec  nos  remerciments,  l'assurance  de  nos  sentiments  de 
haute  estime. 

«    L.  MOLIM.    » 
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La  Société  médicale  homœopathique  de  France  a  mis  à 
rcMrdre  du  jour  pour  la  séance  du  5  avril  1869,  la  ques- 
tion suivante  :  «r  Définir  la  nature  et  V étendue  du  i-apport 
entre  la  maladie  et  le  médicament^  entre  le  ^ào/^stic  et  la 
médication^  entre  la  détermination  nosographique  et  ta  dé- 
termination thérapeutique.  » 

Ce  problème  de  philosophie  médicale  est  logiquement 
antérieur  à  toutes  les  méthodes  pratiques  qui  constituent 
Part  de  guérir  :  il  semble  donc  s'élever  par  sa  généralité 
au-dessus  de  la  sphère  des  passions  où  se  débattent  les 
intérêts  irritants  des  opinions.  Tous  les  médecins,  quelle 
que  soit  leur  école,  peuvent  se  rencontrer  sur  ce  terrain 
commun.  A  peu  près  unanimes  sur  la  question  de  la  ma- 
ladie, nous  ne  nous  séparons  que  pour  le  choix  de  la  di- 
rection à  suivre  en  passant  de  la  maladie  au  médicament; 
on  peut  dire  que,  pour  la  famille  médicale,  la  confusion 
des  langues  et  la  séparation  en  tribus  à  marche  diver- 
gente, datent  de  cette  période  de  l'évolution  scientifique. 
Nous  pouvons  donc  tous,  sans  renier  le  drapeau  de  notre 
parti,  sans  rien  abjurer  de  notre  symbole  particulier,  étu- 
dier en  commun  cette  question  primordiale  ;  nous  pou- 
vons marcher  unis  dans  une  investigation  collective  sur 
cette  partie  de  la  voie  qui  précède  une  bifurcation  déplo- 
rable pour  tous. 

Fidèles  ûxx  devoir  de  la  confraternité,  que  ne  sauraient 
proscrire  les  dissidences  doctrinales;  jaloux,  comme  mé- 
decins, de  contribuer  au  progresse  la  science  et  au  bien 
de  rhumanité,  par  une  enquête  approfondie  de  la  ques- 
tion proposée,  les  membres  de  la  Société  médicale  homœo- 
pathique de  France  font  appel  à  la  bonne  volonté  el  aux 
lumières  des  médecins,  leurs  confrères,  sans  acception 
d^opinion  ni  d'école.  Les  communications  écrites  seront 
reçues  à  Tadresse  de  M.  le  secrétaire  général,  et  la  salle 
des  séances  sera  ouverte  aux  orateurs  el  auditeurs,  mem- 
bres du  corps  médical,  le  lundi  5  ami  1869,  rueChau- 
chal,  li  )  à  8  heures  du  soir. 
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On  lit  dans  la  Bibliothèque  homœopathique  : 
Ainsi  que  nous  Tavions  annoncé,  M.  le  docteur  Arréat 
a  fait  à  Toulouse,  dans  la  salle  du  Capitole,  sa  première 
conférence  te  44  courant. 
Et  cette  conférence  a  été  un  magnifique  succès. 
Nous  l'enregistrons  avec  plaisir  au  profit  de  notre  École 
et  pour  le  plus  grand  honneur  de  notre  éminent  confrère*. 
Pour  l'entendre  on  est  accouru  avec  un  empressement 
remarquable  et  que  justifiait  sa  réputation.  La  salle  était 
comble,  et  dans  cet  auditoire  d'élite  avaient  pris  place 
M.  le  préfet,  M.  le  recteur  et  plusieurs  des  savants  distin- 
gués, professeurs  à  la  Faculté  des  sciences,  à  la  Faculté 
des  lettres  et  à  l'École  de  médecine. 

M.  le  docteur  Arréat  s'est  montré  digne  deson  auditoire  ; 
on  nous  écrit  que  sa  logique  a  été  juste,  droite,  pressante 
et  sa  verve  brûlante,  inépuisable.     . 

Surtout,  quand  il  en  est  venu  à  vouloir  faire  compren- 
dre ce  qu'est  l'homœopathie  en  soi,  dans  son  principe, 
dans  sa  loi  et  dans  ses  moyens,  il  a  vivement  impressionné 
les  hommes  sérieux  qui  ï  écoutaient. 

Un  journal  de  Toulouse,  V Écho  de  laprovince,  faisant 
acte  d'impartialité,  a  reproduit  un  extrait  de  cette  con- 
férence, et  de  '  cet  extrait  nous  détachons  volontiers  les 
lignes  suivantes,  qui,  malgré  leur  insuffisance,  donneront 
à  nos  lecteurs  une  juste  idée  du  mérite  et  des  convictions 
de  l'auteur  des  Éléments  de  philosophie  médicale, 

«...  L'erreur  est  la  condition  la  plus  misérable  pour 
Thomme.  Elle  n'est  pas  seulement  le  désordre  de  son 
entendement,  elle  attaque  dans  sa  source  sa  vie  morale, 
etcondamne  son  esprit  à  l'immobilité. 

«...  Ceux  qui  connaissent  la  vérité  sont  plus  coupables, 
quand  ils  ne  font  pas  leurs  efforts  pour  la  propager,  que 
ceux-là  même  qui  négligent  de  la  chercher  quand  elle  est 
divulguée.  Tout  homme  se  doit  à  la  vérité  comme  apôtre 
ou  comme  disciple,  au  détriment  de  ses  plus  chers  inté^ 
rets  et  de  sa  vie  même* 
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«  ...Notre  but  est  de  démontrer  aux  médecins  et  aux  gens 
du  monde  qui  daigneront  assister  à  nos  conférences  que 
cetle  doctrine  nouvelle  de  guérison  qu'on  nomme  VhomœO' 
pathie,  objet  de  tant  d'inveclives  et  de  tant  d'accusations 
absurdes,  est  fondée  sur  des  vérités  indéniables  récemment 
jetées  dans  la  science  médicale;...  que  ces  vérités  nou- 
velles sortent  des  entrailles  mêmes  de  la  médecine  ; . . .  que 
la  doctrine  à  laquelle  elles  servent  de  londement  prend  son 
point  de  départ  dans  la  pure  tradition  hippocratique;... 
qu'elle  repose  sur  le  prkicipe  des  faits  médicaux  le  plus 
généralement  admis  parles  médecins  de  tous  les  siècles  ; . . . 
qu'elle  se  lie  à  toutes  les  vérités  traditionnelles  ;...  qu'elle 
n'en  i^epousse  aucune  ;...  qu'elle  accepte  tous  les  faits  que 
cette  tradition  lui  livre  ; . . ,  qu'elle  place  la  médecine  sur 
le  terrain  des  vrais  principes;...  qu'elle  donne  à  l'art  de 
guérir  une  constitution  scientifique  non  moins  rigoureuse 
et  irréprochable  que  celle  des  sciences  naturelles  les  mieux 
faites  ;...  qu  elle  lui  impose  la  même  méthode;...  qu'elle 
n'y  renverse  que  des  erreurs  ;  et  que  ce  qu'il  y  a  de  plus 
surprenant  dans  sa  découverte,  c'est  qu'elle  n'ait  pas  été 
faite  vingt  siècles  plus  tôt. 

«...  L'homœopathie,  la  vérité  de  son  principe,  la  vérité 
de  sa  notion  fondamentale  et  la  vérité  des  faits  attestent 
le  succès  des  applications  de  son  principe  et  de  sa  notion. 
Elle  n'a  donc  à  redouter  ni  Tépreuve  oes  faits,  ni  la  dis- 
cussion, ni  la  critique  savante  d'une  rivale  ;  et  elle  ne 
demande  qu'une  place  indépendante  et  libre  dans  un 
hôpital,  au  centre  de  Paris,  pour  montrer  sa  puissance. 
Si  elle  est  une  grande  erreur,  il  incombe  aux  savants  qui 
sont  à  la  tè\^  du  corps  médical  de  le  démontrer  autre- 
ment que  par  des  négations  insensées.  Si  elle  apporte  au 
monde  une  grande  vérité,  leur  intérêt  et  leur  devoir,  c'est 
delà  connaître!  Plusilslacennaitront,plusilsraimeront, 
plus  ils  l'admireront,  p*lus  elle  les  attirera  vers  elle  et 
plus  elle  reflétera  sur  leur  pei*sonne  quelque  chose  de  sa 
splendeur!...  » 

A.  C. 


Pour  toutes  les  nouvelles  : 

Le  secrétaire  de  la  rédaction, 

c*  LÉON  SIMON  ntS. 


FAM».  —  ttManwis  âUKw  luçoK  CT  oMP.,  KCB  >'Ktmn,  1. 
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SILICEA*  TERRA 

PAR    LE    DOCTEUR    OESTERNE 


—  SOITE.   — 


Eternument   incomplet  :  éternuments   immodérés  ou 
trop  fréquents;  obstruction  du  nez  depuis  des  années  ;  en- 
chifrènement ;  coryza  continuel;  coryza  fréquent  ;  coryza 
qui  fait  cesser •  un  enchîfrènement  chronique;    enroue- 
ment; asthme  pendant  le  repos  ;  asthme  en  travaillant; 
asthme  en  marchant  vite  ;  respiration  bruyante  en  mar- 
chant vite  ;  perte  de  la  respiration  en  se  couchant  sur  le 
dos;  perle  de  la  respiration  en  se  baissant;  perte  de  la 
respiration  en  courant  ;  pertj3  de  la  respiration  en  tous- 
sant ;  toux  avec  crachement  de  pus  ;  toux   avec   crachats 
muqueux  ;  toux  suffocante,  la  nuit  ;  oppression  de  poi- 
trine; oppression  de  poitrine  en  toussant  et  en  èternuant  ; 
battement  dans  le  sternum;  élancements  de  la  poitrine  au 
dos;  élancements  au-dessous  des  côtes  gauches;  mal  de 
reins;    tiraillement   spasmodique  dans  le  sacrum,  qui 
oblige  de  se  coucher  et  ne  permet  pas  de  se  redresser  ; 
élancements  dans  le  dos  ;  déchirement  dans  le  dos  ;  cour- 
bature au  tronc;   élancements  dans  les  lombes,  en.se  te- 
nant assis  et  couché  ;  douleur  confusive  entre  les  omo- 
plates ;  faiblesse  dans  le  sacrum,  le  dos  et  la  nuque  ;  gon- 
flements glandulaires  à  la  nuque  ;  douleur  d'engourdis- 
sement dans  le  bras  sur  lequel  il  est  couché  ;  pesanteur 
du  bras;  impossibilité  de  tenir  longtemps  le  bras  levé; 
faiblesse  et  tremblement  du  bras  à  la  suite  d'un  léger 
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travail  ;  douleur   tiraillante  dans  le  bras  ;  rhumatisme 
dans  le  bras  ;  verrues  au  bras  ;  commencement  de  para- 
lysie à  Tavant-bras,  la  main  laissant  tomber  les  objets 
qu'elle  saisit  ;  élancements  pendant  la  nuit,  dans  Tarti- 
culation  de  la  main,  qui  remontent  jusque  dans  le  bras; 
fourmillements  dans  les  doigts  ;  douleur  dans  les  articu- 
lations des  doigts  en  les  comprimant,  roideur  et  défaut 
de  force  dans  les  doigts;  panaris;  tiraillement  et  roideur 
dans  les  jambes  ;  pression  dans  les  muscles  de  la  cuisse; 
enflure  du  genou  ;  douleur  tiraillante  dans  les  jambes  ; 
engourdissement  des  mollets  ;  engourdissement  des  pieds, 
le  soir  ;  le  soir,  après  avoir  travaillé,  crampe  du  mollet  ; 
élancement  dans  la  malléole  en  appuyant  le  pied   par 
terre  ;  froid  aux  pieds  ;  sueur  aux  pieds  ;  suppression  de 
la  sueur  des  pieds  et  froid  aux  pieds  ;  fétidité  des  pieds  ; 
enflure  des  pieds  ;  chatouillement  voluptueux  à  rendre 
furieux,  en  grattant  doucement  un  petit  point  de  la  plante 
du  pied;  tubercules  cutanés,  durs  et  douloureux  à  la 
plante  du  pied  ;  cors  aux  pieds  ;  élancements  dans  les 
cors  ;  ulcération  au  gros  orteil,  avec  douleur  lancinante  ; 
révolution  de  sang,  et  soif,  après  avoir  bu  un  peu  de  vin  ; 
propension  aux  efforts  ;  sueur  en  marchant  doucement  ; 
promptitude  à  se  refroidir  en  se  découvrant  les  pieds  ;  fé- 
tidité des  ulcères  ;  prurit  par  tout  le  corps,  aux  jambes, 
avec  mauvaise  mine  ;  ulcères  pruriteux  à  la  cuisse  et  à  la 
cheville  ;  charbon  ;  élancements  pendant  la  nuit,  dans 
toutes  les  articulations  :  convulsions  dans  les  membres, 
jour  et  nuit  ;  èpilepsie  ;  rhumatisme  dans  les  bras  et  les 
jambes  :  crampes  dans  les  bras  et  les  jambes:  engourdis- 
sement des  membres:  faiblesse  dans  les  membres,  le 
soir;  courbature  dans  les  membres,  le  soir:  faiblesse 
nerveuse  ;  prostration  générale  :  tendance  à  se  trouver 
mal  en  restant  couché  sur  le  cùtê  :  envie  de  dormir  Fa- 
près-midi  ;  fréquents  bâillements:  il  sVndori  taurd  le  soir, 
dans  le  lit  :  sommeil  Urès-kê^rer  pendant  la  nuit  :  beau- 
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coup  de  rêves  et  fréquents  réveils;  beaucoup  de  rêves^ 
toutes  les  nuits;  rêves  inquiétants;  ronflement  en  dor- 
mant ;  sueur  la  nuit  ;  imagés  effrayantes  devant  les  yeux 
pendant  la  nuit  ;  sécheresse  du  nez,  la  nuit  ;  fréquents 
frissons  tous  les  jours;  sueur  abondante  et  aigre  la 
nuit.  » 

g  1 .  Indications  générales  tirées  du  tempérament^  de  la 
constitution^  etc.  Hering  attribue  à  silic.  une  convenance 
de  prédilection  marquée  pour  le  tempérament  lympha- 
tique ;  —  le  tempérament  mixte,  veinoso-artériel  ;  —  les 
constitutions  sèches  et  maigres  ;  —  les  personnes  blon- 
des; les  enfants. 

Un  teint  de  cire,  froid  aux  jambes  et  aux  bras,  et,  au 
toucher,  les  membres  froids,  sont  pour  Bœnninghausen 
caractéristiques  de  silic;  nous  avons  vu  que  cet  éminent 
observateur  signale  les  cheveux:  blondsj  comme  Tun  des 
signes  thérapeutiques  positifs  de  ce  médicament.  Hering 
conseille  silic. ^  lorsqu'on  souffre  des  variations  atmosphé- 
riques;  il  le  prescrit  après  «w//*.,  si  Ton  en  souffre  chaque 
fois,  merc,^  rheum.^  ou  rhus^  n'ayant  pas  réussi  ;  —  con- 
tre les  malaises  résultant  de  la  chaleur,  de  Vété^  lorsqu'elle 
provoque  des  nausées  ;  —  contre  les  suites  de  refroidis- 
sement^ lorsqu'il  y  a  une  excessive  sensibilité  à  en  res- 
sentir les   influences,  ou  s'il  se  déclare   des    maladies 
chroniques  dont  ils  déterminent  souvent  la  récidive  chez 
des  sujets  antérieurement  traités  par  de  fortes  doses  de 
mercure. 

Il  le  prescrit  contre  la  suppression  de  la  transpiration 
des  pieds ^  et  pour  détruire  avec  belL^  suif,  ou  cale,  c,  la 
sensibilité  aux  courants  d'air.  Il  le  donne  encore  lorsqu'à 
la  suite  d^ excès j  il  se  manifeste  une  surexcitation  maladive, 
ce  qui  arrive  souvent  chez  les  enfants. 

Hartmann  emploie  silic.  dans  le  traitement  des  inflam- 
mations en  général,   qui  se  terminent  par  suppuration^ 
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comme  il  arrive  à  la  suite  d'inflammation  d'organes  glan- 
duleux, dans  le  cas  de  furoncles  ou  de  plaies  ;  enfin  dans 
le  traitement  des  inflammations  qui  ont  atteint  déjà  un 
degré  d*intensité  assez  élevé  pour  qu'il  n*y  ait  plus  d'es- 
poir qu'elles  se  résolvent.  —  Il  l'indique  également  dans 
le  traitement  des  terminaisons  par  induration. 

Les  recherches  de  Bœnninghausen  n'appellent  pas 
moins  l'attention  sur  l'emploi  du  silic.^  lorsque  dans  les 
parties  gonflées,  la  dureté  et  le  gonflement  indiquent  un 
haut  degré  d'inflammation  qu'il  faut  écarter;  —  et  lors- 
qu'il convient  de  faire  reparaître  un  gonflement  qui  avait 
disparu.  Il  cite  même  un  certain  nombre  de  médicaments 
à  consulter  dans  les  mêmes  cas. . 

Il  l'indique  dans  les  pyrexies,  en  général,  lorsque  les 
parties  extérieures  sont  froides  et  les  parties  intérieures 
brûlantes,  avec  soif  violente  ;  et  dans  les  fièvres  intermit- 
.  tentes^  avec  épistaxis  dans  la  période  de  chaleur.  Tels 
sont  du  reste  les  signes  caractéristiques  qu'il  donne  dans 
sa  Thérapie  des  fièvres  intermittentes,  pour  l'emploi  de  ce 
médicament  : 

Fièvres  qui  consistent  purement  en  chaleur  ;  —  sueur 
seulement  à  la  lête,  avec  sécheresse  du  corps  ;  —  vomis- 
sement d'un  goût  amer,  salé  ;  —  vomissement  seulement 
des  aliments  liquides  et  des  boissons  ;  —  vomissement 
d'une  matière  salée;  —  diarrhée  pendant  la  chaleur. 

SUic.  mérite  d'être  consulté  dans  la  fièvre  hectique  des 
phthisiques;  notre  regrettable  ami,  le  D'  Es callier,  avait 
eu  plusieurs  fois  à  s  en  louer  en  pareil  cas,  et  nos  sou- 
*  venirs  pratiques  nous  fournissent  l'exemple  d'une  jeune 
femme,  atteinte  de  phthisie  pulmonaire^  à  la  suite  de 
couches,  qui  dut  la  vie  pour  plusieurs  années  encore  à  ce 
précieux  médicament.  La  malade,  au  visage  amaigri,  pâle 
et  terreux,  présentait  tous  les  signes  que  nous  a  donnés 
notre  savant  confrère  M.  Jahr,  sur  l'indication  de  ^t/îc.,' 
l'anorexie,  la  toux  courte  et  sèche,  l'oppression  de  la 
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poitrine,  la  chaleur  fébrile  du  soir  et  d'abondantes  sueurs 
la  nuit.  La  faiblesse  générale  était  telle  que  la  malade  ne 
quittait  plus  le  lit. 

g  2.  Indications  spéciales.  —  Silic.  a  été  administré  avec 
succès  dans  un  cas  d^ aliénation  mentale,  par  le  D'  Kuorre. 
Voici  le  fait  ;  il  confirme  quelques-uns  des  symptômes  de 
l'état  intellectuel  et  moral,  signalés  par  Hahnemann,  dans 
ses  indications  sommsiires  et  plusieurs  signes  thérapeu- 
tiques positifs  de  Bœnninghausen  : 

Une  fille  de  1 8  ans  avait  eu  dès  l'âge  de  3  ans,  surtout 
en  automne  et  en  hiver,  des  éruptions  suintantes  à  la  tête, 
qui  avaient  disparu  à  Tépoque  de  la  puberté.  Elle  était 
mal  réglée.  Elle  se  plaint  tout  à  coup  de  souffrir  de  la 
gorge,  sans  que  Ton  y  voie  rien  d'anormal;  elle  s'ima- 
ginait avoir  avalé  des  épingles,  et,  dominée  par  cette  idée, 
elle  explorait  minutieusement  ses  aliments  avant  de  les 
avaler.  JElle  devint  silencieuse  et  chercha,  pendant  des 
heures  entières,  des  épingles  sur  le  parquet.  Il  y  avait  de 
la  céphalalgie,  surtout  le  matin  ;  des  vertiges  en  se  bais- 
sant, de  l'anorexie,  avec  amaigrissement;  de  la  consti- 
pation et  {le  Tanénorrhée.  Indifférente  à  tout,  elle  avait 
pris  le  travail  en  horreur.  Tous  ces  symptômes,  qui  da- 
taient de  plusieurs  mois,  s'aggravaient  au  premier  quar- 
tier de  la  lune  ;  —  silic.  ^  50*,  à  doses  répétées,  les  dissipa 
en  six  semaines. 

Hering  a  conseillé  silic,  après  bryon.,  aux  personnes 
vivement  émues  pendant  l'orage  par  les  effets  du  ton- 
nerre. 

§  3.  Le  même  auteur  l'indique  contre  le  vertige,  après 
hep.,  lorsqu'il  se  produit  en  allant  en  voiture. 

M.  le  D' Noack  fils  prescrit  silic.  contre  le  vertige  chro- 
nique, surtout  quand  il  y  a  congestion  de  la  face  avec 
manifestation  du  vertige,  dès  qu'on  lève  les  yeux  ou  que 
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Ton  se  baisse,  ou  bien  en  tournant  la  tête,  avec  sueur  au 
front,  constipation  opiniâtre,  nauàées  et  insomnie  fati- 
gantes. 

Le  Jy  Kuorre  a  guéri  avec  siKc,  30*,  une  fille  de  17  ans, 
atteinte  presque  tous  les  jours  de  vertiges  si  violents, 
qu'elle  était  sur  le  point  de  tomber  sans  connaissance. 
Elle  souffrait  en  même  temps  de  maux  de  tête  quotidiens, 
souvent  du  matin  au  soir,  mais  surtout  dans  la  matinée  ; 
d'une  lassitude  extrême  le  matin,  Tobligeant  à  dormir 
quelques  heures,  et  de  fatigue  dans  la  journée  ;  ses  régies 
étaient  trop  hâtives,  parfois  prolongées,  d'autres  fois  trop 
abondantes  ;  elles  élaient  suivies  de  fleurs  blanches  avec 
douleurs  brûlantes  à  l'épigastre,  s'irradiant  vers  le  bas- 
ventre,  aggravées  par  la  marche  et  s'accompagnant  de 
nausées  et  d'envies  de  vomir.  C'était  surtout  à  l'occasion 
d'émotions  morales  vives  que  se  reproduisait  le  vertige  î 
il  augmentait  en  se  baissant,  précédé  chaque  fois  d'un 
afflux  du  sang  vers  la  télé  et  d'oppression  sur  la  poitrine 
et  l'épigastre. 

Un  garçon  de  15  ans,  qui  s'était  exposé  la  téta  nue  au 
soleil,  n'allait  plus  à  l'école  depuis  neufmois.  Toute  tension 
de  l'esprit  lui  causait  de  violents  vertiges,  avec  la  même 
sensation  que  si  la  tête  allait  éclater  ;  en  outre,  tout  son 
corps  tremblait,  et  il  s'effrayait  avec  une  grande  facilité. 
Le  D' Bute  le  guérit  par  la  simple  olfaction  de  sUic.  sui- 
vie de  hep.^  puis  merê.  suif,  etnatrum.m.  consolidèrent  la 
guérison . 

Nous  avons  plusieurs  fois  obtenu  d'excellents  résultats 
de  l'emploi  de  silic.  contre  les  vertiges  les  plus  violents  et 
les  plus  opiniâtres^  entre  autres  chez  un  homme  blond  et 
lymphatique  qui  avait  amoindri,  par  l'usage  de  lotions 
froides,  des  sueurs  abondantes  et  habituelles  aux  pieds. 
Le  vertige  s'accompagnait  d'un  point  douloureux  à  la 
région  occipitale  d'où  partaient  des  élancements  jusqu'au 
front.  Il  montait  de  la  nuque  pour  envahir  l'occiput, 
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s'aggravant  par  tous  les  mouvements  brusques,  en  lisant, 
en  écrivant,  en  marchant  vite  et  surtout  au  grand  air.  Sa 
vue  se  troublait  pendant  le  vertige,  et  le  malade  était 
obligé  de  s'arrêter  et  de  fermer  les  yeux  pour  dissiper 
Téblouissement. 

§  4.  Hartmann  fait  de  silic.  un  médicament  de  Vhepté- 
rie  céphalique,  lorsqu'elle  provient  d'une  ébuUition  de 
sang  et  de  chaleur  à  la  tête. 

Hering  prescrit  acon.  suivi  de  suif,  et  de  silic.  dans  les 
céphalalgies  les  plus  opiniâtres  ;  —  silic.  convient  lorsque 
les  douleurs  sont  pulsatives ,  accompagnées  de  chaleur  et 
de  congestion  à  la  tête  ;  lorsqu'elles  sont  provoquées  par 
les  efforts  intellectuels,  en  lisant  à  haute  voix,  ou  en  se 
baissant,  avec  douleurs  nocturnes  et  déchirantes  qui  se 
portent  de  la  nuque  au  front  et  sur  les  yeux  ;  lorsque  la 
tête  se  couvre  d'élévations  tubéreuses,  se  dépouille  de 
ses  cheveux,  le  cuir  chevelu  étant  extrêmement  sensible 
et  la  douleur  s'étendant  au  ne^  et  au  visage,  en  même 
temps  que  la  tête  entre  facilement  en  transpiration. 

Bœnninghausen  énumère  silic.  parmi  les  médicaments 
à  consulter  dans  la  céphalalgie  occipitale  par  congestion 
de  sang  vers  la  tête. 

Le  D' Hartlaub  a  cité  un  cas  très-remarquable  de  l'ac- 
tion de  silic.  contre  une  céphalalgie  périodique,  chez  une 
fille  de  26  ans,  qui  souffrait  depuis  des  années  et  dont  les 
accès  duraient  des  semaines  entièi^s.  —  Les  douleurs 
étaient  lancinantes,  accompagnées  de  tiraillements  ;  elles 
commençaient  vers  Tune  des  tempes  ;  quelquefois  vers 
les  deux  en  même  temps  ,  puis  elles  descendaient  vers 
les  os  de  la  face,  jusqu'à  la  mâchoire  inférieure,  où  elles 
atteignaient  ordinairement  leur  paroxysme.  Elles  étaient 
lancinantes  vers  le  menton,  d'où  elles  s'irradiaient  vers  ' 
les  dents,  qui  se  trouvaient  du  reste  dans  un  mauvais  état. 
CUes  se  manifestaient  le  jour,  souvent  même  la  nuit.  Les 
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chaogemenls  de  temps  n'avaient  aucune  influence  sur 
elles,  mais  elles  s'exaspéraient  aux  courants  d'air.  Les 
parties  affectées  étaient  parfois  de  la  plus  vive  sensibilité 
par  le  plus  léger  attouchement  ;  d*autres  fois  au  contraire, 
les  souffrances  s'amèl  oraient  par  la  pression  extérieure. 
La  malade  avait  eu  de  fréquentes  odontalgies  dans  Ten- 
fance;  différemment,  elle  n'avait  jamais  fait  aucune  ma- 
ladie, ni  eu  d'affection  cutanée;  bell.^  2/50*,  —  presque 
sans  résulat  ;  —  silic,  2/30*  ;  —  fut  suivi,  dans  le  cours  de 
la  première  quinzaine,  d'une  certaine  amélioration  ;  les 
nuits  furent  plus  .calmes  ;  dans  la  seconde  quinzaine,  la 
douleur  diminua  encore  et  n'éveilla  plus  la  malade.  Les 
progrès  ne  furent  donc  pas  rapides,  mais  la  céphalalgie  ne 
reparut  pas  dé  Tété  et  de  Taulomne  suivants. 

Tietze  rapporte  qu'une  fille  de  28  ans,  brune  et  de 
taille  moyeQne,  souffrait  depuis  longtemps  d'une  violente 
céphalalgie.  La  douleur  occupait  tantôt  l'occiput,  le  ver- 
tex  ou  le  front,  et,  pongitive  dans  cette  dernière  région, 
elle  s'accompagnait  d'une  grande  faiblesse  des  yeux; 
tantôt  elle  s'étendait  à  toute  la  moitié  de  la  tête,  aggravée 
par  Fattouchement.  La  vivacité  des  souffrances  réveillait 
la  malade,  et  provoquait  des  nausées  et  des  vomissements. 
La  marche  au  grand  air  et  dans  l'apparlement,  ainsi  que 
la  pression  extérieure,  les  aggravait  aussi.  Elles  reparais- 
saient à  tout  moment  avec  des  interruptions  de. plusieurs 
septénaires,  où  elles  se  renouvelaient  tous  les  deux  ou 
trois  jours,  persistant  depuis  quelques  heures  jusqu'à 
plusieurs  semaines.  Pendant  les  crises,  tous  les  membres 
tremblaient  et  la  prostration  était  générale  ;  sa  bouche 
avait  en  outre  un  goût  glaireux  et  les  selles  contenaient 
des  fragments  de  taenia.  —  Silic.y  30*.  — Des  doses  ré- 
pétées déterminèrent  à  chaque  reprise  une  nouvelle  ag- 
gravation, puis  la  guérison  fut  complète. 

M.  le  docteur  Teste  dit  aussi  avoir  guéri  une  céphalalgie 
pressive  continuelle  de  haut  en  bas,  sur  toute  la  tète,  avec 
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priirit  intermittent  à  la  vulve^  sans  autres  symptômes  ap- 
préciables, chez  une  dame  de  40  ans,  blonde,  apathique, 
à  teint  rosé  et  très-grasse. 

Hering  signale,  comme  suite  de  Vivrognerie^  une  céphal- 
algie chronique  causée  par  l'abus  des  liqueurs  et  conti- 
nuellement empirée  par  elles,  aussi  bien  que  par  une 
contention  forcée  de  Tesprit,  par  l'action  de  la  parole, 
ou  par  la  position  courbée.  Silic.  se  montre  alors  d'au- 
tant plus  efficace  que  le  malade  est  épuisé  par  des  excès 
de  lecture  et  d'écriture  et  qu'il  est  maigri. 

§  5.  Hartmann  indique  arnic,  chin.  et  silic.  contre  le 
eéphalémaiomej  lorsqu'un  traitement  allopathique  n'a  pu 
empêcher  une  sécrétion  ichoreuse  abondante  de  se  pro- 
duire après  l'opération.  -^  Silic.  pourra  convenir  après 
chin.^  lorsque  ce  dernier  aura  relevé  suffisamment  les 
forcés  ;  on  donnera  cependant  quelquefois  phosph.  ac.  et 
merc.  avant  silic,  lorsque  chin.  n'aura  pas  fait  cesser  la 
faiblesse,  les  sueurs  coUiquatives  et  la  diarrhée. 

J'ai  eu  quatre  fois,  dit  le  docteur  Goulon,  occasion  de 
traiter  cette  affection  assez  rare  des  nouveau-nés  ;  c'est 
toujours  dans  les  premiers  jours  après  la  naissance  qu*elle 
fut  signalée,  alors  qu'elle  commençait  à  s'accroître  sen- 
siblement. Le  premier  cas  se  présenta  chez  un  fort  garçon, 
né  de  parents  déjà  âgés,  à  une  époque  où  je  connaissais 
à  peine  cette  maladie  de  nom.  La  tumeur  était  tendue, 
placée  sur  le  pariétal  gauche,  assez  en  arrière.  Je  la  pris 
pour  un  abcès  commençant  et  je  donnai  silic.  ;  mais  au  lieu 
de  suppurer,  comme  je  m  y  attendais,  elle  se  résolut  dans 
l'espace  de  quatorze  jours.  Depuis  dix  ans^  j'en  ai  observé 
trois  nouveaux  cas,  toujours  sur  des  garçons  ;  la  tumeur 
étant  située  deux  fois  à  gauche,  une  fois  à  droite,'  à  un 
ou  deux  pouces  de  la  suture  sagittale,  deux  fois  en  arrière, 
une  fais  en  avant  du  diamètre  transverse.  Son  volume 
allait  de  celui  d'une  forte  fève  à  celui  d'une  noix  ;  elle  était 
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tendue,  élastique,  sans  changement  de  couleur  à  la  peau, 
non  douloureuse  à  une  pression  modérée,  sans  autre 
trouble  de  la  santé.  Quand  on  les  découvrit,  elles  étaient 
grosses  comme  un  pois  ;  elles  s'étaient  accrues  lente- 
ment. Me  rappelant  le  premier  cas,  je  donnai  sUic.y  10', 
une  dose  chaque  jour,  et  chaque  fois  le  peau  se  détendit, 
la  tumeur  s'amollit  et  disparut  complètement  en  dix 
jours.  Dans  les  trois  cas,  on  constata  cependant  à  la  place 
qu'elles  occupaient  une  légère  dépression,  qui  tenait  à  la 
disparition  du  tissu  cellulaire,  ou  bien  à  une  l^ère  in- 
flexion de  Fos  très-mince  des  nouveau-nés,  causée  par  la 
pression  du  sang  amassé  sous  le  péricrâne,  ou  enfin  à 
des  débris  de  la  membrane  qui  enveloppait  la  tumeur. 
Quoi  qu'il  en  soit,  cette  légère  difformité  disparut  peu  à 
.peu.  Chez  un  de  ces  enfants,  il  se  forma,  au  bout  de  huit 
jours,  de  petits  furoncles  sur  la  tète,  et  plus  tard  il  eut 
de  fréquents  accès  d'épilepsie  qui  cédèrent  complètement 
à  cdcx.  (Il  y  a  six  ans  de  cela.)  L'action  de  silic.  (dont  les 
rapports  avec  le  système  osseux  sont  si  bien  constatés) 
sur  ces  tumeurs,  me  parait  justifier  l'opinion  de  ceux  qui 
les  attribuent  à  un  arrêt  de  développenient  des  os,  et  en 
particulier  à  Une  absence  de  la  table  externe  en  cet  en- 
droit, ce  qui  occasionnerait  plus  tard  un  épanchement 
sanguin,  au  moins  dans  les  cas  où  le  sang  est  épanché 
entre  Tos  et  le  péricrâne.  Quoique  cette  maladie  se  termine 
le  plus  souvent  par  résolution,  elle  n'est  pas  toujours 
sans  danger.  La  carie  ou  la  nécrose  de  l'os  peut  en  être 
la  conséquence.  Il  serait  donc  important  de  posséder 
contre  elle  un  remède  spécifique.  Silic.  est-il  ce  remède, 
je  le  pense  ;  mais  c'est  à  une  expérience  plus  étendue 
qu'il  appartient  de  l'établir. 

Heft^ing  conseille  silic.  contre  la  chute  des  cheveux^  i  la 
suite  de  maladies  inflamitiatoires  et  de  fièvres  typhoïdes. 

§  6.  Silic.  peut  être  considéré  comme  l'un  des  moyens 
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les  plus  indispensables  dans  un  très-*grand  nombre  d'af- 
fections des  yeux.  Hering  le  préconise,  après  Hahnemann, 
contre  la  presbytie^  précédé  àestdf.,  chez  les  personnes 
maigres,  lorsque  la  vue  se'  perd  en  lisant,  que  les  lettres 
se  confondent  et  qu'au  grand  jour  les  yeux  éprouvent  des 
éblouissements  ;  suif,  n'ayant  pas  suffi.  —  Il  le  prescrit 
contre  la  cécité  momentanée  et  subite >,  consécutive  à  l'ad- 
ministration du  calomel  ;  —  et  dans  la  cécité  du  jour^ 
lorsque  le  malade  ne  peut  voir  que  la  nuit,  suif,  ayant  été 
insuffisant. 

M.  ledocteurMouremans  cite  beU.^calc.c.j  caustic.^  silic. 
comme  lui  ayant  donné  les  meilleurs  résultats  dans  le 
traitement  de  Vamblyopie  amaurotique. 

Hartlaub  rapporté  le  cas  d'une  fille  de  50  ans  atteinte 
d'une  double  ophthalmie  rhumatismale,  à  la  suite  de 
laquelle  une  ammrose  s'était  développée .  Les  yeux  n'é- 
taient plus  que  légèrement  enflammés  ;  les  paupières  seu- 
les, autrefois  agglutinées  le  matin,  surtout  celles  de  l'œil 
droit,  d'où  s'écoulait  encore  sans  cesse  du  mucopus, 
étaient  encore  un  peu  ronges  et  gonflées,  symptômes  qui 
s'aggravaient  lorsque  le  temps  se  refroidissait.  L'œil 
gauche,  auparavant  très-douloureux,  avait  cessé  de  l'être 
et  il  n'y  avait  plus  qu'une  douleur  pulsative  à  l'angle  ex- 
terne de  l'œil  droit;  mais  elle  se  renouvelait  souvent. 
Quoique  les  pupilles  fussent  intactes,  cette  affection,  dont 
le  début  remontait  à  un  an,  avait  néanmoins  beaucoup  af- 
faibli la  Tue.  Elle  était  presque  abolie  du  côté  gauche  et 
l'œil  droit  ne  voyait  qu'à  travers  un  épais  brouillard.  Il  y 
avait  aussi  parfois  une  céphalalgie  sourde  et  une  douleur 
constante  à  l'une  des  canines  et  au  côté  droit  de  la  mâ- 
choire supérieure,  quand  la  malade  mordait  fortement  ; 
souvent  aussi  un  tiraillement  circutnorbitaire  du  côté 
droit,  avçc  chaleur,  et  un  peu  de  gonflement  ;  sommeil 
irrégulier;  appétit  et  selles  normales  ;  cale.  o.  avait  fait  du 
bien;  mais  si/ic,  2/24%  améliora  sensiblement  l'œil  gau- 


156  DESTËRNE. 

che.  Repris  une  seconde  fois,  après  l'emploi  de  nitriac.^ 
phosph.^petroL  et  eaustic.^  dont  les  effets  avaient  étéavan- 
tageux,  silic.y  indiqué  par  la  persistance  d'un  tiraillement 
et  d'un  bourdonnement  dans  la  tête,  permit  à  la  malade 
de  lire  assez  facilement  de  gros  caractères  et  de  distin- 
guer clairement,  à  une  distance  de  deux  à  trois  cents 
pas,  des  arbres  ou  des  objets  semblables.  Le  tiraillement 
dans  la  tète  résista  néanmoins,  et  ce  fut  caustic.  qui  ter- 
mina la  guérison. 

La  fistule  lacrymale  se  guérirait  souvent  d'après  Bœn- 
ninghausen  avec  petrol.  et  silic.  alternés.  Le  docteur 
Munneke  en  guérit  un  cas  qui  persistait  depuis  longtemps 
avec":  silic, ^  lach,,  calc.c.^  petrol. ^  4/30* de  chacun. 

Schwarze  a  employé  silic.  avec  succès  dans  un  cas  de 
blépharospasme  chez  une  fille  de  6  ans,  blonde  et  scrofu- 
leuse.  S'étant  mouillée  et  refroidie,  elle  contracta  un  vio- 
lent coryza  qui  fut  de  courte  durée,  mais  lorsqu'il  dispa- 
rut, il  laissa  après  lui  un  spasme  tel  des  paupières  qu'il 
lui  fut  impossible  de  les  entr'ouvrir  ;  beU.  et  con-m.  affai- 
blirent le  spasme,  mais  ce  ne  fut  qu'après  deux  doses  de 
silic.  y  5/50",  à  quinze  jours  d'intervalle,  qu'il  céda. 

Hartmann  indique  silic.  contre  ïorgeolet^  lorsque 
staph.  a  échoué  contre  l'induration  torpide  (chalazion), 
avec  agglutination  nocturne  des  bords  tarsiens  et  ten- 
dance à  récidiver.  Il  rappelle  que  ce  médicament  est  sou- 
vent dirigé  contre  les  pustules  et  les  petites  ulcérations  de 
la  sclérotique  et  de  la  cornée  de  Yaphthalmte  scrofuleusCj 
qui  laissent  si  souvent  après  elles  des  taches  et  des  cica- 
trices. 

Bering  comprend  également  sUic.  parmi  les  médica- 
ments à  administrer  contre  les  taieê  ou  taches  des  yeuXf 
après  euphr.y  puls.j  bell.y  h^.  ou  sulf.j  cale.  e. 

Silie.  convient,  selon  le  tlocteur  Dudgeon,  lorsqu'il  y  a 
tendance  à  la  production  de  phlyctènes  et  d'ulcérations 
indolentes  sur  la  conjonctive.  Il  le  conseille  dans  Vofl^- 
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thalmie    scrofuleuse    et    dans    Vophthalmie    catarrhale. 

Pour  M.  le  docteur  Nunez,  silic.  est  le  médicament  le 
plus  efficace  de  Toptithalmie  qui  reconnaît  pour  cause  la 
suppression  de  la  sueur  des  pieds. 

Le  docteur  Schuler  a  prescrit  silic*  avec  beaucoup  d'a- 
vantage dans  un  cas  de  leucoma  consécutif  à  une  ophthal- 
mie  traumatique. 

Le  docteur  Weber  a  vu  céder  des  rétrécissements  et  des 
distorsions  de  la  pupille  à  graph.j  silic.,  cale. c, suif.,  de 
tous  3/30% 

Silic.  a  été  également  administré  dans  ïhypopy on.  En 
voici  un  exemple  communiqué  par  M.  le  docteur  Nu- 
nez  au  Cqngrèshomœopathique  de  1851  : 

Un  homme  de  62  ans  subit  l'ppération  dç  la  cataracte: 
Elle  réussit  parfaitement  sur  Toeil  droit,  mais  à  l'œil 
gauche  il  était  resté  ce  que  Ton  appelle  généralement  une 
fausse  cataracte.  Deux  mois  après  l'opération,  à  la  suite 
d'un  refroidissement,  il  se  développa  une  légère  ophthal- 
mie,  surtout  à  Tœil  droit.  L'on  prodigua  vainement  pen- 
dant quatre  mois  les  sangsues,  les  purgatifs,  etc.  J'eus 
alors  une  consultation  avec  l'opérateur,  l'un  des  plus  cé- 
lèbres chirurgiens  de  Madrid.  Il  qualifiait  la  maladie  d%- 
papyon  vrai.  La  collection  purulente  occupait  la  chambre 
antérieure  de  Toeil.  Le  malade  éprouvait  une  douleur  pres- 
sive  dans  la  tempe  droite  et  la  partie  correspondante  de 
la  tête,  propension  au  sommeil,  injection  de  la  sclérotique 
de  l'œil  droit,  suppuration  de  l'angle  interne  et  gonfle- 
ment de  la  caroncule  lacrymale  ;  ulcération  de  la  conjonc- 
tive de  la  paupière  inférieure  qui  suppure  ;  collection  de 
pus  dans  la  chambre  antérieure,  qui  en  est  presque  entiè- 
rement remplie,  de  manière  que  l'iris  et  la  pupille  en  sont 
couvertes  ;  vision  complètement  abolie  ;  la  couleur  de  la 
suppuration  est  celle  du  pus  mêlé  avec  du  sang  ;  tous  les 
quatre  ou  cinq  jours,  il  y  a  un  paroxysme  qui  augmente 
riifjection,  produit  un  fort  larmoiement  et  de  violentes 
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douleurs  dan&le  globe  de  l'œil,  qui  se  répandent  jusque 
dans  la  tempe  et  au  côté  droit  de  la  tête.  La  constipation 
est  opiniâtre.  Le  malade  a  longtemps  souffert  d'un  rhu- 
matisme et  il  a  parfois  de  vagues  douleurs  dans  les  mem- 
bres :  mère.  sol.  ^  5/6000%  dans  un  demi-verre  d'eau  ;  trois 
cuillerées  à  bouche  chaque  jour;  soulagement  marqué 
jusqu'au  cinquième  jour,  dans  lequel  eut  lieu  une  nou- 
velle exaspération  de  tous  les  symptômes  ;  ^ilii;.,  6000% 
trois  fois  par  jour,  pendant  trente-deux  jours,  produisit 
une  amélioration  progressive  dès  le  premier  jour,  et  la 
quatrième  semaine  la  guérison  était  complète* 

La  clinique  cite  deux  cas  à  T appui  de  Tindication  de  si- 
lie.  que  Hahnemann  nous  donne  pour  le  traitement  de  la 
eataraete.  Le  plus  intéressant  a  été  inséré  par  M.  ledoc^ 
teur  Mouremans  dans  rHomœopathe  fcrfjfe(l''  mars  1859), 
sous  le  titre  de  eataraete  double  ehez  une  femme  de  77  ans, 
aveugle  depuis  quatre  ans.  En  voici  l'analyse  : 

Cette  femme,  de  petite  taille,  amaigrie,  ayant  le  teint 
jaune,  avait  été  atteinte,  il  y  a  quelques  années,  d'une 
conjonctivite  consécutive  à  un  refroidissement,  et  depuis 
sa  vue  s'était  progressivement  affaiblie.  Elle  avait  vu  vol- 
tiger dans  Tair  des  flocons  de  neige,  des  toiles  d'arai- 
gnée ;  les  objets  lui  avaient  paru  dans  uil  épais  brouillard 
qui  l'empêchait  d'en  distinguer  les  contours  extérieurs  ; 
la  lumière  d'une  bougie  lui  semblait  entourée  d'auréoles; 
la  lumière  du  soir  lui  faisait  mal  ;  puis,  après  avoir  mieux 
distingué  le  soir  que  le  matin,  elle  en  était  arrivée  à  dis- 
tinguer à  peine  le  jour  de  la  nuit.  Les  pupilles  étaient  di- 
latées et  conservaient  en  partie  leur  mobilité.  Le  cristallin 
était  opaque,  d'une  couleur  blanchâtre  et  d'une  teinte  uni- 
forme. La  malade  n'accusait  aucune  douleur  ;  seulement 
elle  était  très-affectée  de  ne  pouvoir  depuis  quatre  »ans 
vaquer  à  ses  occupations.  Toutes  les  autres  fonctions 
étaient  normales!  Ëupftr.,  3/50%  dans  six  onces  d'eau,  une 
cuillerée  à  soupe,  soir  et  matin.  Dix-sept  jours  après,  elle 
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distingue  mieux  le  j  our  que  le  soir  ;  euphr.  est  donne  à 
une  dilution  supérieure,  en  une  fois.  Au  bout  de  trois 
mois,  la  malade  reconnaît  les  objets;  cannab.^  3/30^.  État 
stationnaire ;  suif:,  3/200*.  Le  dixième  mois,  le  cristallin 
devient  moins  opaque  ;  la  malade  peut  déjà  voir  les  per- 
sonnes qui  sont  toujours  néanmoins  comme  dans  un 
brouillard.  Dès  ce  moment,  elle  vient  seule  au  dispen- 
saire; caustic, 200^.  Le  treizième  mois,  elle  voit  encore  des 
taches  noires,  voltigeantes  ;  la  vue  s'améliore  cependant 
de  plus  en  plus;  silic.y  30^  A  la  fin  du  mois,  la  malade 
vint  toute  joyeuse  annoncer  qu'elle  distinguait  parfaite- 
ment tous  les  objets  ainsi  que  les  caractères  d'un  li- 
vre ;  elle  se  livrait  à  toutes  ses  occupations  habituelles  ; 
mais  elle  voyait  encore  des  auréoles  autour  de  la  bougie. 
Les  cornées  étaient  de  plus  en  plus  claires  ;  phosph.^  30*. 
Deux  mois  plus  tard  la  vue  en  était  arrivée  au  point  de  lui 
permettre  d'enfiler  des  aiguilles,  de  coudre  et  de  lire  avec 
facilité.  La  malade  arrivée  à  sa  quatre-vingtième  année, 
cet  heureux  résultat  s'était  maintenu. 

M.  le  docteur  Stens  parla  au  congrès  de  Haam,  le 
25  juillet  1861,  d'une  cataracte  de  l'œil  droit,  constatée 
par  deux  médecins  célèbres,  qui  renvoyèrent  le  patient  à 
trois  mois,  jugeant  qu'à  cette  époque  la  cataracte  serait 
mûre  pour  l'opération.  Silic.y  une  dose  par  mois  d'une 
préparation  de  Jenichen.  Au  bout  d'un  an,  la  guérison 
était  radicale. 

Plus  tard,  au  congrès  de  Dortmund,  en  1868,  le  même 
auteur  cita  le  fait  d'une  dame,  souffrant  depuis  plusieurs 
années  d'une  cataracte  lenticulaire,  reconnue  par  un 
professeur  de  l'université  de  Kiel,  et  dont  la  vue  s'amé- 
liora sensiblement  en  prenant  tous  les  trois  à  quatre  mois 
une  dose  de  silic.^  30*.  Au  bout  de  dix  mois,  la  vue  s'était 
tellement  améliorée  que  la  malade  pouvait  lire,  ce  qu'elle 
ne  pouvait  faire  au  début  du  traitement,  en  même  temps 
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qu'une  migraiae  qui  existait  antérieurement,  ainsi  qu'une 
névralgie  oculaire,  avaient  disparu. 

Muhlenhein  et  Siapfont  obtenu  chacun,  desilic.j  lagué- 
rison  d'un  fongus  méduilaire  de  l'œil  :  le  premier  de  ces 
observateurs,  par  l'emploi  de  ce  médicament  et  de  quel- 
ques autres  chez  un  enfant  dont  Tœil  droit  sortait  de  la 
tête  comme  une  excroissance  cunéiforme ,  rouge ,  tom- 
bant sur  les  ailes  du  nez  ;  les  paupières  étaient  dilatées 
du  double,  et  l'œil,  larmoyant  sans  cesse,  laissait  voir  la 
pupille  d'un  gris  jaunâtre. 

Dans  le  cas  rapporté  par  le  docteur  Stapf,  sous  le  titre 
de  Fongus  hématode  de  la  cornue,  chez  une  fille  scrofuleuse 
'  âgée  de  dix  ans,  silic.j  1/12%  diminuale  gonflement  consi- 
dérable des  glandes  sous-maxillaires,  éclaircit  beaucoup 
la  cornée,  en  dissipa  le  fongus  si  complètement,  que  la  vue 
devint  parfaite  et  permit  à  la  malade  de  lire.  La  coAiée 
ne  resta  plus  qu'un  peu  trouble  et  leucomateuse  à  la  place 
du  fongus,  et  il  fallut  recourir  à  cale.  c.  pour  achever  la 
guérison . 

§  7.  Bering  indique  silic.  contre  la  dureté  de  l ouïe  dans 
les  cas  les  plus  graves.  M.  Founet,  dans  la  surdité  hysté- 
rique^  M.  Jahr  dans  la  dysécée^  s'il  y  a  écoulement  de  cé- 
rumen, obturation  des  oreilles,  se  dissipant  en  se  mou- 
chant, ou  avec  une  délotiation;  dureté  de  l  ouïe  surtout  pour 
la  voix  humainey  et  sans  bruit  dans  les  oreilles,  ou  bien 
avec  tintement,  gloussement  et  bruit  d'un  oiseau  qui  bat- 
trait des  ailes  ;  aggravation  de  la  surdité  à  la  pleine  lune  ; 
ou  bien  à  la  nouvelle  lune  ;  surdité  alternant  avec  sensi- 
bilité excessive  de  l'ouïe  ;  croûtes  derrière  les  oreilles. 

Le  docteur  Burdach  a  guéri  avec  siL ,  50%  1  gU . ,  une  dysé- 
céetrès-opiniâtre,voisine  de  la  surdité,  et  que  l'onavaitcon- 
sidérée  comme  incurable,  chez  un  malade  atteint  de  rhu- 
matisme et  d'hémorrhoïdes.  Silic,  5/30%nousa  donné  un 
pareil  succès  dans  un  cas  de  surdité  complète  chez  unpe- 
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lit  garçon,  de  tempérament  lymphatique,  né  d'une  mère 
goutteuse,  et  qui  avait  en  même  temps  un  gonflement  con- 
sidérable des  ganglions  cervicau  x . 

Dans  un  cas  de  surdité  presque  complète,  et  telle  que 
M.  le  docteur  Arnaud  n  avait  pu  se  faire  entendre  sans  re- 
courir à  un  intermédiaire  à  la  voix  forte  et  dont  le  malade 
avait  l'habitude,  silic^  3/30",  permettait,  un  mois  et  demi 
après,  d'entendre  très-distinctement  et  sans  qu'il  fût  né- 
cessaire d'élever  la  voix  au-dessus   du  ton  ordinaire. 

Tietze  cite  le  fait  d  un  garçon  de  29  ahs,  blond,  d'une 
forte  constitution,  souffrant  depuis  un  an  d'une  douleur 
passagère  écartelante  à  l'occiput,  de  saignement  fréquent 
des  gencives,  d'odontalgies  répétées,  pruriteuses,  déchi- 
rantes de  tout  le  côté  gauche,  le  plus  souvent  accompa- 
gnées de  fluxion,  qui  avait  en  outre,  depuis  un  ah,  une 
telle  dureté  de  Touïe,  qu'il  était  obligé  de  prêter  attenti-  • 
vement  Toreille  en  parlant  à  quelqu'un.  11  n'entendait  la 
pendule  qu'en  s'en  approchant  de  très-près,  à  dix  pas  il 
ne  l'entendait  plus.  Ses  oreilles  étaient  le  siège  de  bruisse- 
ments incessants  et  de  craquements  dans  le  repos,  après 
lesquels  il  entendait  mieux  autrefois,  mais  ce  qui  n'arri- 
vait plus  actuellement.  Les  conduits  auditifs  étaient  en- 
gorgés d'un  cérumen  épais  dont  l'extraction  ne  modifiait 
nullement  l'état  de  l'ouïe.  Le  malade  avait  souvent  des 
douleurs  dans  le  dos  et  il  n'y  avait  que  pendant  l'existence 
de  ces  douleurs  que  l'ouïe  s'améliorait.  A  ces  symptômes 
s'ajoutaient  une  éruption  de  boutons  sur  la  poitrine  et 
souvent  de  légers  frissons  dans  la  journée  et  le  soir  en  se 
couchant.  Bell.^  sans  résultat.  Mais  après  silic,  1/50®,  l'a- 
mélioration  ne  cessa  de  faire  des  progrès  pendant  deux 
mois  ;  les  frissons  disparurent  ;  la  céphalalgie  se  repro- 
duisit moins  souvent  et  avec  moins  de  violence  ;  l'odontal- 
gie  ne  revint  plus.  En  même  temps,  la  sécrétion  du  céru- 
men devint  moins  épaisse  et  l'ouïe  s'améliora  au  point 
qu'il  n'était  plus  nécessaire  d'élever  aussi  haut  la  voix 
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pour  se  faire   entendre.  Petrol,  acheva  cette  guérison. 

Hering  répète  remploi  de  silic.  tous  les  huit  ou 
quinze  jours  dans  Votorrhée  chronique,  lorsque  les  autres 
moyens  ont  échoué.  Hirschell  l'indique  dans  Votorrhée 
scrofuleuse  avec  carie  des  os,  et  dans  Votitey  si  les  os  sont 
malades.  * 

Le  docteur  Schvirab  a  vu  dans  un  cas  à*otorrhée  scrofu- 
leuse^ chez  une  fille  de  7  ans,  la  suppuration  diminuer  de 
moitié  sous  Tinfluence  déclic,  et  cesser  d'être  sangui- 
nolente ;  toutefois  ce  médicament  ne  suffit  pas  à  la  gué- 
rison. 

g  8.  Hartmann  prescrit  silic.  dans  l'inflammation  du 
nez,  lorsqu'elle  se  borne  à  la  partie  externe  de  l'organe 
avec  gonflement  érysipélateux  et  douleurs  brûlantes. 

Hering  le  trouve  approprié  au  coryza  chronique ,  qui  re- 
vient très-souvent,  et  qui  est  tantôt  fluent,  tantôt  sec, 
avec  obturation. 

Le  docteur  Balogh  a  guéri  avec  sUic^  2/50",  un  malade 
atteint  de  grippe  et  d'une  disposition  chronique  à  de  vio- 
lents coryzas  qui  résistaient  avec  opiniâtreté  à  suif,  et  à 
cale.  c. 

Harlmann  se  sert  de  silic.  dans  Yozène  jointe  à  une  af- 
fection mercurielle. 

Hering  prescrit  phosph.  et  silic.  dans  Vozène  scrofu- 
leux^  à  la  dose  d'un  globule  par  jour,  ou  à  jour  passé. 

Hirschell  indique  silic.  contre  la  diminution  ou  la  perte 
de  r  odorat  provenant  d  un  catarrhe  nasal^  et  contre  Y  exal- 
tation de  la  sensibilité  de  cet  organe.  Il  place  ce  médica- 
ment sur  le  même  rang  que flur.,  ca/c,  lycop.^  mer,^  fcep. 
dans  l'application  que  Ton  en  peut  faire  au  coryza.  Il  con- 
vient lorsqu'il  existe  des  ulcérations  avec  gonflement  mou 
de  la  pituitairc,  écoulement  de  masses  muqueuses  dures, 
allongées  en  forme  de  tuyaux  et  sanguinolentes  ;  dans  le 
coryza  chronique  survenant  sous  l'influence  des  scro- 
fules ou  de  la  goutle. 
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Bœnninghausen  mentionne  silic.  contre  les  polypes  du 
nez.  Heririg  le  citeaveccfl/c.  c,  phosph,,  staph.  et  sanguin. 
comme  les  remèdes  qui  se  sont  montrés  les  plus  utiles 
jusqu'à  présent. 

Hartmann  désigne  silic.  contre  le  retour  de  Yépistaxis. 

g  8.  Silic.  est  cité  par  Hartmann  dans  le  traitement  des 
parotides^  syyec  plusieurs  médicaments,  en  cas  de  con- 
striction  spasmodique  des  mâchoires  par  suite  de  l'in- 
tensité de  la  douleur  ou  par  l'étendue  du  gonflement  et 
par  la  dureté  squirrlieuse  de  la  tumeur.  Hirschell  en  fait 
mention  dans  les  indurations  consécutives  et  les  suppu  - 
rations  qui  se  prolongent,  surtout  chez  les  sujets  scrofu- 
leux. 

Silic.  a  de  nombreuses  indications  dans  les  affections 
dentaires.  Une  odontalgie yoisine  de  sep., observe  Bœnnin- 
ghausen, autant  sous  le  rapport  de  la  sensation  que  des 
circonstances  accessoires,  est  celle  qui  trouve  une  gué- 
rison  prompte  et  durable  dans  l'emploi  des  hautes  dilu- 
tions de  silic.  Le  caractère  le  plus  propre  à  la  faire  recon- 
naître consiste  en  ce  que  ce  ne  sont  pas  les  glandes, 
mais  l'os  ou  le  périoste  de  la  mâchoire  inférieure  elle- 
même  qui  sont  tuméfiés  ;  que  la  douleur  y  a  plutôt  son 
siège  que  dans  la  dent,  et  qu'ordinairement  le  malade  ne 
peut  point  dormir  la  nuit  à  cause  de  la  chaleur  générale 
qu'il  ressent.  La  plupart  du  temps  aussi,  la  peau  est  dif- 
ficile à  guérir  quand  elle  a  été  entamée  ;  de  sorte  que  la 
plus  légère  lésion  se  convertit  sur-le-champ  en  ulcère 
rongeant.  J'ai  été  atleint  de  ce  mal  de  dent,  et  j'avais  au 
côté  gauche  de  la  mâchoire  inférieure  un  gonflement 
osseux  du  volume  d'une  demi-noix.  Dès  que  je  m'en  aper- 
çus, je  respirai  la  plus  haute  dilution  de  silic.  Aussitôt 
après  la  douleur  disparut,  et  après  une  nuit  d'un  som- 
meil tranquille,  je  me  réveillai  le  matin  débarrassé  de  ce 
gonflement  osseux,  dont  il  ne  reparut  aucune  trace. 
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Héring  prescrit  silie.  contre  les  douleurs  de  dents  le 
plus  souvent  chroniques  j  fouillantes  et  déchirantes  le  jour 
et  la  nuit,  mais  s^aggravant  la  nuit.  Ces  douleurs  se  por- 
tent aux  joues,  aux  os  et  à  la  racine  des  dents,  où  les 
gencives  rendent  une  matière  corrompue.  Silic.  n'est  pas 
moins  indiqué  lorsque  les  os  maxillaires  sont  engorgés. 

Le  docteur  GouUon  guérit  très-rapidement  avec  silic. 
les  petits,  mais  douloureux  abcès  des  paupières,  du  con- 
duit auditif  externe  et  des  racines  des  dents,  et  le  retour 
fréquent  des  abcès  qui  en  sont  la  conséquence.  Après  son 
emploi  la  partie  malade  de  la  dent  se  sépare  et  tombe 
bientôt. 

On  cite  d'un  anonyme,  le  cas  d'une  femme  de  40  ans, 
qui  depuis  trois  mois  éprouvait  des  douleurs  déchirantes 
accompagnées  de  chaleur  et  de  déchirements  dans  la  tète, 
ces  douleurs  s'exaspéraient  la  nuit  et  empêchaient  com- 
plètement le  sommeil,  sans  être  influencées  par  les  ali- 
ments froids  ou  chauds  ;  elles  s'amélioraient  le  jour  et 
dans  le  repos;  elles  s'accompagnaient  d'une  salivation 
visqueuse,  muqueuse,  incessante.  Si/ic.,1/30^,  les  dissipa 
en  quelques  heures. 

Hering  indique  silic.  contre  la  fétidité  de  Fhaleiney  lors- 
qu'elle provient  des  dents  et  qu'elle  se  fait  ienWr  seule- 
ment le  matin. 

Hartmann  appelle  l'attention  sur  silie.  dans  la  gangrène 
delà  boudie  chez  les  enfants. 

g  9.  Hering  emploie  siHe.  dans  les  altérations  du  goùiy 
lorsqu'il  est  amer  le  matin^  ou  aigre,  après  avoir  mangé; 
lorsqu'il  est  huileux  ou  graisseux  ;  lorsque  les  aliments 
sont  sans  saveur  y  dam  les  cas  chroniques;  et  dans  les 
dérangements  de  restomae  par  suite  de  la  mauvaise  habi- 
tude de  boire  avec  avidité. 

Hirschell  recommande  siUe.  dans  les  affections  de  Pes- 
iomae  dont  la  muqueuse  est  profondément  atteinte,  et 
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Bœnninghausen  contre  la  boulimie  et  Vhématémèse;  dans  ce 
dernier  cas,  lorsque  le  sang  est  écumeux,  acre,  mordant. 
Mais  ces  rares  indications  ne  vous  paraissent  répondre 
que  lien  incomplètement  aux  symptômes  importants 
signalés  par  Hahnemann  relativement  à  l'action  de  silic. 
sur  les  troubles  des  organes  de  la  digestion.  Nous  avons, 
quant  à  nous,  maintes  fois  retiré  les  plus  grands  avanta- 
ges de  ce  médicament  dans  les  dyspepsies  les  plusopijiid- 
très ,  accompagnées  d'un  insurmonlable  dégoût  pour  lés 
viandes,  de  vomissements  des  aliments,  etc.,  et  dans  les 
gastralgies \es  plus  douloureuses,  chez  des  goutteux,  des 
femmes  hystériques  ou  des  personnes  dont  les  sueurs 
habituelles  aux  pieds  s'étaient  en  partie  supprimées. 

Nous  analysons  les  seuls  faits  que  les  observateurs 
aient  rapportés  ;  le  premier  est  du  docteur  Schreter  : 

Un  homme  de53  ans,  qui  avait  eu  des  vers  et  la  teigne, 
éprouvait  depuis  un  refroidissement  et  à  la  suite  d'un 
violent  chagrin,  des  accès  àe  gastralgie  qui  se  répétaient 
une  fois  par  an  et  se  prolongeaient  de  quatre  à  cinq  mois. 
Nux,  v.,  stann.jSulf.^  niix  v.,  sep,^  cale,  n'en  avaient  point 
empêché  le  retour.  Au  commencement  de  mars,  quelques 
accidents  avaient  reparu  et  ils  avaient  progressivement 
augmenté.  «  L'hypogaslre,  écrivait  le  malade,  se  ballonne 
de  plus  en  plus  par  des  vents;  les  crampes  d'estomac  ont 
reparu  avec  leur  première  violence.  Ce  sont  des  douleurs 
rongeantes,  fouillantes,    quelquefois    aussi    brûlantes. 
Des  frissons  et  des  bouffées  de  chaleur  parcourent  le  dos 
et  la  nuque  ;  j'ai  des  coliques  et  lorsque  je  suis  couché, 
je  suis  obligé  de  fléchir  les  jambes  sur  les  cuisses;  ce  qui 
me  soulage  un  peu.  Aussitôt  après  le  repas,  j'ai  comme 
du  plomb  dans  l'estomac  ;  la  doulenr  s'étend  jusqu'à  l'in- 
testin, où  elle  est  brûlante.  Les  gaz  sortent  très-difficile- 
ment, et  lorsque  par  hasard  ils  sont  expulsés,  leur  odeur 
est  infecte  ;  les  selles  dures  ne  se  renouvellent  que  tous 
les  trois  ou  quatre  jours.  Tout  le  corps  est  douloureux. 
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comme  brisé,  surtout  les  membres,  le  soir,  et  il  y  a  en- 
gourdissement dans  les  mollets.  L'assoupissement  est 
continuel,  avec  de  fréquents  réveils,  la  nuit,  de  la  tristesse 
et  de  la  mauvaise  humeur.  »  Silic.y  1/50*.  Les  crampes 
d'estomac  cessèrent  les  premiers  jours  et  les  autres 
symptômes  diminuèrent  insensiblement  jusqu'au  mois 
suivant.  L'année  d'après,  il  n'y  eut,  ni  en  automne,  ni  en 
hiver,  aucun  retour  des  souffrances  auxquelles  le  malade 
était  sujet. 

Un  hémorrhoïdaire,  âgé  de  30  ans,  auquel  Gaspary 
avait  administré  déjà  niuc  v.  et  graph.^  était  retombé  de 
nouveau  malade  à  la  suite  d'un  refroidissement.  Il  souf- 
frait, depuis  quinze  jours,  avant  et  après  midi,  d'une 
.céphalalgie  avec  forte  chaleur  à  la  tête  qui  cessait  le  soir; 
et  il  éprouvait  par  instants,  sans  cause  connue,  mais  par- 
ticulièrement après  le  repas.  Un  obscurcissement  subit 
de  la  vue  qui  se  continuait  pendant  une  demi-heure  et 
même  une  heure  ;  en  outre ,  coryza  sec,  accompagné 
d'éternuments  fréquents,  perte  du  goût  et  de  l'appétit, 
malaise  et  paresse  pendant  la  digestion  avec  un  afflux 
d'eaux  à  la  bouche  ;  digestion  pénible  ;  douleurs  à  Tépi- 
gastre^et  très-vives  dans  le  ventre  pendant  et  après  le 
repas,  avec  pincement,  tension  et  ballonnement  jusqu'à 
l'ombilic  ;  déplacement  fréquent  de  flatuosités  accumu- 
lées dans  l'hypogastre  comme  si  elles  étaient  sur  le  point 
de  le  faire  éclater;  du  reste  selles  régulières  et  sommeil 
paisible.  11  se  trouvait  beaucoup  mieux  la  nuit  que  le 
jour,  et  les  forces  et  le  moral  n'étaient  pointabattus.  Silic. 
Le. troisième  jour  les  symptômes  s'amélioraient  ;  le  hui- 
tième, la  guérison  était  complète. 

Un  anonyme  rapporte  qu'un  homme  de  40  ans,  aux 
joues  colorées,  au  teint  un  peu  jaunâtre,  souffrait  depuis 
six  ans,  presque  continuellement  tous  les  matins,  quel- 
que boisson  qu'il  prît,  de  douleurs  comme  si  tout  se  re- 
muait et  se  tordait  dans  l'estomac.  Il  faisait  de  tels  efforts 
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pour,  rendre  une  eau  amère  et  salée,  qu*il  suffoquait, 
tremblait  de  tout  le  corps  et  se  couvrait  de  sueur.  SUic^ 
1/30*.  Le  troisième  jour,'  il  eut  encore  un  accès  violent, 
mais  ce  fut  le  dernier  (clinique  de  Ruckert), 

Hartlaub  administra  silic.  avec  avantage  à  une  femme 
de  35  ans,  qui,  à  la  suite  de  couches,  avait  été  atteinte 
une  première  lois  deboulimie  et  plus  tard  de  métrorrhagies 
et  qui  depuis  six  mois  souffrait  du  retour  de  ces  deux  af* 
fections.  La  boulimie  reparaissait  violemment  tous  les 
matins,  et  il  survenait  des  pituites  de  très-bonne  heure 
ou  après  le  repas,  des  vertiges,  de  la  céphalalgie  pendant 
la  marche  ;  toutes  espèces  d*aliments  lourds,  la  bière  et 
les  fruits  fatiguaient  l'estomac.  Seulement  le  pain  noir  se 
digérait  bien  ;  il  y  avait  peu  de  soif  et  les  selles  étaient 
régulières.  Quant  à  la  menstruation,  elle  apparaissait 
aussi  régulièrement,  mais  elle  se  prolongeait  huit  jours 
précédée  de  coliques  et  de  diarrhée.  La  malade  souffrait 
d'une  douleur  danç  la  poitrine  lorsqu'elle  portait  un  far- 
deau ;  ^Ue  perdait  ses  forces  et  depuis  longtemps  elle 
maigrissait.  Si/ic,  1/30*.  La  boulimie  disparut  de  suite, 
remplacée  le  premier  jour  par  des  nausées,  des  vomisse- 
ments et  de  la  diarrhée  ;  mais  six  semaines  après  il-  ne 
restait  plus  de  l'ensemble  des  symptômes  que  des  pi- 
tuites et  des  tiraillements  dans  Thypogaslre,  avec  la 
langue  fortement  chargée  le  matin,  et  des  nausées  pen- 
dant la  marche.  11  n'y  avait  plus  avec  les  règles  ni  diar- 
rhée ni  coliques.  Cale,  c,  1/30%  acheva  la  guérison. 

g  10.  Hartmann  rappelle  que  silic.  a  été' administré 
dans  un  cas  de  phthisie  hépatique ^  où  la  suppuration  du 
foie  s'ouvrit  une  issue  par  Texpectoration  d'abord,  et 
fusa  ensuite  dans  la  région  inguinale. 

Bœnninghausen  comprend  silic.  au  nombre  des  médi- 
caments à  amsulter  dans  Victère  avec  induration  du  foie^ 
et  dans  les  abcès  du  foie. 
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Le  docteur  Kirsch  a  également  employé  silic.  «avec 
avantage  chez  un  homme  de  26  ans  atteint  d  une  hépatite 
aiguë. 

Un  anonyme  cite,  comme  exemple  de  Pefficacilé  Ae  silic, 
dans  V hépatite  chronique^  le  cas  suivant.  Une  fille  de 
21  ans,  qui  avait  eu  plusieurs  inflammations  du  poumon 
abusivement  traitées  par  les  saignées,  etc.,  fut  prise  en- 
suite  de   violentes   douleurs  dans  la  région   du  foie. 
D'abord  lancinantes,  elles  perdaient  au  bout  de  quinze 
jours  ce  caractère  pour  devenir  pulsatives,  et  enfin  depuis 
neuf  mois  Fhypochondrè  droit,  à  deux  doigts  au-dessous 
des  fausses  côtes,  était  devenu  le  siège  d'une  douleur 
d'excoriation  commepar  une  plaie  profonde  en  pleine  sup- 
puration. La  malade  y  ressentait  souvent  comme  si  on 
Teût  frappée  à  coups  de  marteau.  Le  plus  léger  attouche- 
ment n'y  était  pas  tolérable>  et,  au.  mois  de  janvier,  la 
marche  n  avait  pas  été  possible  sans  que  les  mouvements 
du    membre   correspondant  exaspérassent  violemment 
cette  douleur.  Il  y  avait,  en  outre,  peu  d'appétit  ;  une 
pression  continuelle  dans  l'estomac  beaucoup  plus  forte 
après  le  repas  ;  la  selle  n'avait  lieu  que  tous lesdeux  ou 
trois  jours  seulement.  Les  repas  étaient  régulièrement 
suivis  de  frissonnements  le  long  du  dos,  de  congestion  à 
la  tète  avec  chaleur  aux  joues  et  d'une  légère  brûlure  à  la 
plante  des   pieds  ;  le  soir,  ces  extrémités  étaient  d'un 
froid  glacial.  Les  muscles  étaient  roidés,  et  les  membres 
souffraient  de  fréquents  déchirements,  d'élancements  et 
souvent  aussi,  çà  et  là,  de  fourmillements.  La  peau  était 
tléirie,  sèche,  le  corps  très-amaigri.  Faible,  abattue,  la 
malade  toussait  toute  la  journée  ;  l'expectoration  mu- 
queuse était  peu  abondante  ,  mais  la  toux,  très-forte, 
s'aggravait  par  le  mouvement  et  troublait  souvent  le  som- 
meil de  la  nuit.  Il  semblait  qu'une  main  serrât  le  ster- 
num. Le  pouls  était  inégal,  petit,  dur,  un  peu  accéléré  ; 
le  moindre  mouvement  provoquait  des  sueurs,  et,  le  ma- 
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tin,  leur  abondance  affaiblissait  beaucoup  ;  la  tète,  sou- 
vent entreprise,  souffrait  d'une  douleur  sourde  à  l'occi- 
put, et  pressive^  comme  se  dirigeant  au  dehors  à  la 
partie  antérieure  du  front.  Il  y  avait  des  vertiges  toute  la 
journée,  surtout  en  se  baissant,  le  désir  continuel  de 
dormir,  et  le  plus  souvent  de  l'agitation  pendant  le  som- 
meil de  la  nuit,  de  fréquents  sursauts  accompagnés  de 
tremblement,  provoqués  par  des  rêves  terribles.  L'hu- 
meur était  triste  ;  le  moral  abattu  ;  il  y  avait  de  la  répu- 
gnance à  parler,  et  la  malade  n'aimait  pas  qu'on  lui 
parlât..  Su//*.,  1/50'.  Sans  résultat.  Si/ic,  1/30*.,  suivi  du 
même  médicament  en  olfaction,  six  jours  après.  Au  bout 
d'un  septénaire,  les  vertiges,  la  toux,  la  douleur  hépati- 
que, les  frissonnements  et  la  chaleur  après  le  repas,  tout 
avait  disparu  comme  par  enchantement;  la  santé  était 
devenue  excellente. 

Le  docteur  Bute  a  employé  silic.  contre  le  carreau,  mais 
sans  en  donner  l'indication. 

Le  docteur  Slrecker  l'a  administré  avec  succès  contre 
la  diarrhée  chez  un  garçon  de  24  ans,  convalescent  d'une 
fièvre  typhoïde.  Cette  dernière  affection  avait  duré  quatre 
semaines  et  le  malade  n'avait  plus  que  de  l'inappétence, 
de  la  pesanteur  dans  les  bras  et  les  jambes  et  de  la  fai- 
blesse causée  par  une  diarrhée  trop  fréquente.  Chin.  et 
suif,  étaient  restés  sans  résultat  ;  les  pieds  étaient  d'un 
froid  glacial.  Silic.  provoqua  jusqu'au  neuvième  jour  une 
abondante  transpiration  la  nuit  seulement,  mais  le  dou- 
zième, le  malade  était  guéri. 

Bœnninghausen  comprend  silic.  au  nombre  des  médi- 
caments à  consulter  contre  les  hernies^  Y  iléus  et  les  hernies 
étranglées.  Hartmann  la  cite  pour  la  cure  radicale  de  la 
colique  de  miserere. 

(A  suivre.) 
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CLINIQUE  DE  LA  VILLE 

PAR   LE  DOCTEUR  V.  CHANCEREL 


FIÈVRE  typhoïde 

Le  6  février  dernier,  à  neuf  heures  du  soir,  un  ouvrier 
nommé  T...  vint  me  prier  de  me  transporter  de  suite  à 
son  domicile,  boulevard  de  la  Chapelle,  52,  pourvoir  son 
fils  Jules  T...,  âgé  de  onze  ans  et  demi,  et  affecté,  me 
dit-il,  d'une  pneumonie  grave.  Cédant  malgré  l'heure 
avancée  aux  instances  du  père,  je  partis  avec  lui.Chemin 
faisant,  il  me  raconta  que  l'enfant  était  habituellement 
assez  bien  portant,  mais  que  cependant  il  se  plaignait 
3ouvent  de  douleurs  abdominales  et  qu'il  avait  rendu  des 
ascarides  vers  Tâge  de  deux  ans.  11  ajouta  que  son  fils 
toussait  depuis  une  huitaine  de  jours,  qu'il  n'avait  jamais 
craché   de  sang  ;  que  le  médecin  allopathe  qui  l'avait 
soigné  jusqu'alors;  n  avait  pas  dit  le  nom  de  la  maladie, 
mais  qu'il  avait  appliqué  un  vésicatoire  volant,  trois  ou 
quatre  jours  auparavant  et  prescrit  une  potion   (Je  n  ai 
pas  pu  sa  voir  laquelle)  ;  enfin  que,  voyant  l'aggravation  se 
prononcer,  il  avait  seulement  averti  que  le  cas  était  alar- 
mant, et  qu'il  n'y  avait  rien  autre  chose  à  faire  de  plus 
pour  le  moment* 

Lorsque  j'arrivai  près  du  malade,  je  le  trouvai  couché 
sur  le  dos,  un  peu  penché  du  côté  gauche  ;  la  face  pâle, 
les  lèvres  couvertes  d'un  enduit  brunâtre,  ainsi  que  la 
langue.  11  répondit  aux  questions  que  je  lui  adressai,  mais 
avec  lenteur  et  comme  par  contrainte.  Sa  mère  me  dit 
qu'il  divaguait  à  chaque  instant  et  qu'il  répétait  les  le- 
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çons  qu'il  apprenait  à  Técole.  Il  avait  une  toux  sèche, 
rauque,  creuse,  semblable  à  celle  d'un  chien,  avec  dou- 
leur thoracique  surtout  à  la  partie  postérieure  'gauche, 
vers  l'angle  inférieur  de  l'omoplate,  lieu  où  Ton  avait  ap- 
pliqué le  vésicatoire.  A  la  percussion,  je  constatai  une  lé- 
gère matité  dans  toute  la  poitrine,  mais  pas  plus  à  un 
endroit  qu'à  un  autre.  En  auscultant,  j'entendis  partout  le 
bruit  respiratoire,  mais  faible,  comme  obscurci;  je  ne 
saisis  aucune  espèce  de  râles.  L'expectoration  était  nulle. 
Il  existait  une  dypsnée  très-prononcée.  La   respiration 
était  douloureuse;  l'inspiration  augmentaitou  provoquait 
la  douleur  thoracique.  Il  avait  de  la  fièvre  (120  pulsations 
à  la  minute).  La  peau,  qui  était  pâle  et  moite,  ne  présentait 
aucune  trace  d'éruption.  Insomnie.  Anorexie  ;  soif  mo- 
dérée. Le  malade  avait  d'abord  été  constipé  ;  puis  il  était 
survenu  de  la  diarrhée  et  même  des  selles  involontaires 
depuis  la'  veille.  Les  parents  me  répétèrent  que,  depuis 
longtemps,  l'enfant  était  sujet  à  des  douleurs  abdominales 
et  à  la  diarrhée.  Je  me  mis  en  devoir  de  palper  le  ventre, 
qui  était  un  peu  distendu,  mais  il  était  tellement  sensible 
à  la  pression,  qu'il  me  fut  impossible  de  faire  un  examen 
sérieux  de  cette  cavité.  Toutes  les  fois  que  Ton  question- 
nait le  malade  et  qu'on  le  pressait  d'indiquer  où  il  souf- 
rait, il  se    plaignait  d'une   violente  céphalalgie  fron- 
tale. 

L'ensemble  des  symptômes  que  je  viens  d^énumérer  ne 
permettait  pas  de  méconnaître  une  fièvre  typhoïde.  La 
pneumonie,  si  elle  avait  jamais  existé,  n'était  évidemment 
qu'un  accessoire.  Je  crus  devoir  avertir  les  parents  de  la 
nature  de  la  maladie  et  du  danger  que  courait  l'enfant, 
mais  j'ajoutai  que  je  ne  désespérais  pas  de  le  guérir  et  que 
j'allais  essayer  immédiatement.  Frappé  du  timbre  parti" 
culier  delà  toux, je  prescrivis  hepar  sulphuris^  24*  dilu- 
tion, neuf  globules  dans  120  grammes  d'eau,  pour  en 
faire  prendre  une  cuillerée  à  café  toutes  les  deux  heures. 
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Le  lendemain,  comme  il  m'était  impossible  d'aller  voir 
le  malade,  on  vint  m'en  donner  des  nouvelles.  On  m'apprit 
que  la  nuit  avait  été  meilleure  que  la  précédente,  que  le  dé- 
lire avait  cessé;  que  la  toux  était  moins  douloureuse,qu'en 
somme  le  malade  souffrait  moins,  et  qu*il  n'avait  rendu 
qu'une  seule  selle,  mais  non  plus  involontairement.  Je  fis 
continuer  hepar  sulphuris^  une  cuillerée  à  café  toutes  les 
sept  heures. 

Le  8,  je  retournai  voir  Jules  T...  Le  pouls  était  tou- 
jours à  120.  La  douleur  tboracique  avait  bien  diminué, 
même  en  toussant  ;  mais  la  toux  était  toujours  fréquente, 
rauque  et  sèche.  La  langue  était  meilleure  ;  elle  avait 
perdu  sa  teinte  brunâtre  ;  elle  était  devenue  blanche; 
l'enfant  avait  demandé  du  bouillon.  Il  n'était  plus  abattu 
comme  l'avant-veille,  et  il  répondait  franchement  aux 
questions  qu^on  lui  adressait.  11  avait  rendu  deux  selles 
noirâtres  molles.  A  l'auscultation,  je  trouvai  toujours  la 
môme  obscurité  du  bruit  respiratoire  avec  absence  de* 
râles.  Le  ventre  était  beaucoup  moins  douloureux,  il  me 
fut  facile  de  constater  un  gargouillement  très-marqué  dans 
la  fosse  iliaque  droite.  Devant  la  persistance  de  la  fièvre, 
je  résolus  de  donner  jusqu'au  lendemain,  et  seulement 
à  titre  d'intercurrent,  ai^ont^um  nappelluSy  50'  dilution, 
cinq  globules  dans  100  grammes  d'eau  distillée,  une 
cuillerée  à  café  toutes  les  quatre  heures.  'Je  permis  une 
cuillerée  à  soupe  de  bouillon  léger. 

Le  9,  j'appris  que  l'enfant  avait  mieux  dormi,  mais 
comme  je  ne  trouvai  d'ailleurs  aucun  changement,  je 
prescrivis  phosphoms^  18*  dilution,  sept  globules  dans  100 
grammes  d'eau  distillée,  une  cuillerée  à  café  toutes  les 
six  heures.  Quelques  cuillerées  à  soupe  de  bouillon. 

Le  11,  la  mère  vint  m'apporter  des  nouvelles.  Tous  les 
symptômes  avaient  diminué.  Elle  avait  donné  de  petits  po- 
tages qui  avaient  été  pris  avec  appétit  et  qui  avaient  très- 
bien  passé.  Je  fis  continuer   phosphorus^   mais  seule- 
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ment  à  raison  d'une  cuillerée  à  café  toutes  les  douze 
heures. 

Le  13,  je  me  rendis  auprès  dumaladeafin  dem'assurer, 
par  moi-même,  deTétat  dans  lequel  il  se  trouvait.  J'eus 
la  satisfaction  de  constater  une  amélioration  des  plus  no- 
tables. Le  pouls  était  descendu  à  100  ;  le  thorax  avait  re- 
pris toute  sa  sonorité  à  la  percussion  ;  la  respiration  était 
tout  à  fait  revenue  à  l'état  normal.  La  douleur  thoracique 
avait  complètement  cessé,  même  pendant  la  toux, qui  était 
moins  sèche  et  moins  fréquente.  La  céphalalgie  avait 
presque  disparu  ;  le  sommeil  et  l'appétit  étaient  excellents, 
il  y  avait  encore  deux  selles  molles  par  jour,  mais  il  était 
impossible  de  trouver  la  plus  légère  trace  de  gargouille- 
ment dans  la  fosse  iliaque  droite  ou  même  dans  toute 
autre  région  de  l'abdomen.  L'urine  était  trouble,  chargée, 
l'enfant  reprenait  sa  gaieté;  lorsque  j'arrivai,  il  s'occupait 
à  jouer  sur  son  lit.  Il  avait  chargé  sa  mère  de  me  prier 
instamment  de  lui  permettre  de  manger  autre  chose  que 
des  potages,  qu'il  trouvait  insuffisants,  et  aussi  dele  laisser 
quitter  son  lit.  Je  prescrivis  phosphorus^  une  seule  cuil- 
lerée à  café  par  jour  ;  je  permis  des  œufs  et  du  poulet, 
mais  avec  modération.  Je  dis  à  madame!...  qu'elle  pour- 
rait lever  son  fils  le  lendemain,  pendant  deux  heures  et 
que,  s'il  ne  s'en  trouvait  pas  fatigué,  elle  le  lèverait  pen- 
dant quatre  heures  le  surlendemain. 

Le  18,  elle  vint  m'annoncer  que  l'amélioration  avait 
encore  beaucoup  augmenté.  Je  fis  suspendre  la  médica- 
tion. 

Le  25,  Jules  T.. .  vint  lui-même  à  ma  consultation,  il 
est  venu  à  pied  sans  fatigue.  Il  a  grand  appétit,  les  selles 
sont  régulières,  le  sommeil  bon.  11  se  trouve  très-bien. 
Cependant  le  pouls  est  encore  à  100.  Je  prescris  .su/p/iMr., 
30*  dilution,  trois  globules  dans  40  grammes  d'eau  pour 
en  prendre  une  cuillerée  à  café  par  jour. 

Cette  observation  m'a  paru  digne  d'être  rapportée,  non 
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pas  seulement  à  cause  de  la  prompte  guérison  d'une  ma- 
ladie grave  qui  devenait  menaçante,  mais  surtout  au 
point  de  vue  de  l'enseignement  que  pourront  en  retirer 
les  médecins  qui  se  laissent  trop  facilement  aller  à  donner 
un  médicament  d'après  un  symptôme,  et  non  pas  d'après 
r  ensemble  complet  de  la  maladie  qu'ils  ont  à  com- 
battre. 

Malgré  Theureux  résultat  que  j'ai  obtenu,  malgré  le 
soulagement  qui  s'est  manifesté  dès  les  premières  heures 
du  traitement,  je  suis  persuadé  que  le  malade  aurait 
guéri  encore  plus  vite,  si  j'avais  tout  d'abord  administré 
phosphorm.  Ce  médicament  était  en  effet  le  seul  vérita- 
blement homœopathique  en  cette  circonstance,  et  il  est 
facile  de  le  démontrer  en  citant  les  symptômes  tirés 
de  sa  pathogénésie,  symptômes  qui  se  rapportent  si 
bien  à  ceux  de  la  maladie  qui  vient  de  nous  occu- 
per. 

^  tt  Sympt.  :  21.  Huit  matinées  de  suite,  mal  de  tète 
qui  est  comme  étonnée.  —  26.  Le  sujet  est  comme  hébété 
et  déconcerté,  pendant  plusieurs  jours.  —  28.  Pensées 
délirantes  en  sommeillant,  et  même  tout  éveillé.  —  37. 
La  tèfe  est  très-lourde.  —  49.  Mal  de  tète  ;  pression  dans 
le    front  le  soir.  —  50.    Mal    de  tête  gravatif,   dans 
le  front,  jusque  dans  les  yeux,  comme  s'ils  allaient  sortir 
de  Torbite.  —  51 .  Mal  de  tête  ;  pression  et  pincement.  — 
77.  Mal  de  tête;  chaleur  brûlante  dans  le  front.  —  78. 
Ardeur  douloureuse  à  l'extérieur  de  la  tète  ;  celle-ci  est 
chaude  au  toucher,  sans  que  le  corps  soit  plus    chaud 
qu'à  l'ordinaire;  en  même  (emps,  défaut  d'appétit,  et  le 
sujet  fut  obligé  de  se  coucher.  —  101 .  Pâleur  de  la  face  ; 
teint  malade.  —  290.  Langue  chargée.  —  291 .  Langue 
sale.  —  294.  Pas  d'appétit;  pas  de  faim.— 576.  Ardeur  et 
pression  dans  le  ventre.— 379.  Douleur  tiraillante  com- 

<  Maladies  chrornques,  de  llahnemanQ,  t.  11,  p.  50  et  suivantes. 
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pressive  dans  le  ventre,  comme  si  Tendroit  douloureux 
était  excorié.  —  382.  Élancements  sous  le  sein  gauche, 
avec  beaucoup  d'anxiété. —  590.  Ballonnement  du  ventre. 
366.  La  région  du  foie  est  sensible;  en  y  touchant,  on 
éprouve  une  douleur  compressive,   prononcée    surtout 
quand  on  se  couche  du  côté  droit.  —  403.  Violentes  co- 
liques. —  404.  Fréquentes  douleurs   déchirantes  dans 
les  intestins,  surtout  le  soir.   —  407.    Colique    lanci- 
nante avec  pâleur  à  la  face,  frissonnement  et  mal  de  tête, 
à  midi.  —  408.  Quelquefois  des  élancements  en  travers 
ans  le  bas- ventre.  —  413.  Douleur  de  colique  comme  si 
la  diarrhée  allait  venir,  durant  peu,  mais  se  renouvelant 
souvent;  ensuite  quand  on   appuie  au-dessus  de  l'os 
ilion  droit,  sensation  comme  d  une  forte  douleur  d'exco- 
riation. —  414.  Borborygmes  dans  le  ventre,  comme  s*il 
allait  survenir  de  la  diarrhée.  —  440.  Selles  en  bouillie 
à  des  époques  irrégulières.  —  564.  Poitrine  fort  oppres- 
sée  ;  respiration  très-courte.  —  606.  Elancements  dans  le 
côté  gauche  de  la  poitrine  en  respirant.  —  603.   Toux 
avec  douleur  lancinante  dans  les  deux  côtés,  sous  les 
côles. —  608.  A  chaque  secousse  de  toux,  vive  pression  à 
la  région  précordiale.  —  616.  Violente  toux  sèche,  avec 
douleur  gravative  à  la  tête,  toute  la  journée.  —  617. 
Toux  sèche,  fatigante,  qui  semble  arracher  la  poitrine  en 
devant,  et  réveille  la  nuit,  pendant  quatorze  nuits  de  suite. 
—  620.  Toux  creuse,  la  plupart  du  temps  sèche,  qui 
occasionne  de  la  pression  à  la  région  précordialc,  et  em- 
pêche toute  la  nuit  de  dormir.  —  621 .  Toux  qui  excite  de 
la  douleur  dans  le  bas-ventre  ;  cette  douleur  oblige  à  se 
tenir  le  ventre  en  toussant.  —  629.  Toux  creuse,  surtout 
le  matin,  et  aussi  la  nuit,  qui  réveillait  au  moment  où  l'on 
allait  s'endormir. —  635.  Douleur  dans  la  poitrine  surtout 
en  inspirant.  » 
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REVUE  DES  JOUMAUK  ALLEMANDS 

PAR  V.  LÉON  SIMON 


ÉTUDES  DE  MATIÈRE  MÉDICALE. 

Depuis  le  commeneement  de  cette  année,  VAllgemeine 
homœopathische  Zeitung  a  inséré  dans  ses  numéros  de  nom- 
breuses éludes  demaliére  médicale,  empruntées  en  partie 
aux  médecins  de  l'Amérique.  Nous  espérons  que  nos  lec- 
teurs ne  liront  pas  sans  intérêt  le  compte  rendu  de  quel- 
ques-uns de  ces  travaux.  Nous  voulons  les  entretenir  au- 
jourd'hui de  quatre  médicaments  :  dmicifuga  racemosa^ 
agaricuSj  uranium  nitricum  (nitrate  d'urane),  cyanuretum 
hydrargyri  (cyanure  de  mercure),  réservant  pour  un  pro- 
chain numéro  la  pathogénésie  de  baptisia  tinctoria, 

CIHICIFUGA   RACEMOSA 

M.  le  docteur  Richard  Koch,  auteur  de  la  thèse  sur 
dmicifuga^  recommande  cette  substance  contre  les  mala- 
dies mentales,  surtout  contre  celles  qui  proviennent  de 
troubles  dans  la  circulation  du  sang.  Voici  les  principaux 
symptômes  couverts  par  ce  médicament  :  Alternatives  de 
froid  et  de  chaleur  sur  diverses  parties  du  corps.  —  Som- 
nolence à  la  suite  de  rêves  effrayants.  —  Réveil  en  sur- 
saut. —  Grande  inquiétude  au  3ujet  de  soi-même  sans 
savoir  pourquoi.  —  Hypochondrie.  —  Sensation  tantôt 
de  vacuité,  tantôt  de  plénitude  de  la  tête. — Tremblement 
nerveux,  battements  avec  les  doigts.  —  Pouls  petit,  fré- 
quent, irrégulier.  —  Froid  glacial  des  extrémités. 
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M.  Richard  Koch  contirrae  les  indications  précédentes 
par  des  observations  dont  voici  les  principales  : 

Une  dame  de  23  ans  était  pour  la  seconde  fois  en  proie  à  un  accès 
de  manie  qui  avait  des  caractères  hystériques,  était  compliqué  d'une 
nymphomanie  extraordinairement  violente.  Cet  état  dura  quelques 
mois  ;  les  médicaments  administrés  jusqu'alors  n'avaient  fait  que  di- 
minuer rintensité  des  accès  de  délire  maniaque»  si  violent  qu'il  fallait 
souvent  six  personnes  pour  maintenir  la  malade.  Celle-ci  se  plaignait 
toujours  de  frisson  et  d'horripilation ,  sans  cependant  désirer  une 
chambre  plus  chaude  ni  des  vêtements  plus  épais.  Froid  continuel  des 
pieds  et  des  mains,  agitation  la  nuit,  constipation,  leucorrhée  suppri- 
mée, pouls  accéléré,  faible,  fréquent,  paroles  incohérentes.  —  Cimi- 
cifuga  guérit  la  malade  dans  Tespace  de  huit  jours. 

Une  demoiselle  de  28  ans  eut  ses  règles  suspendues  à  la  suite  d'un 
refroidissement.  Déjà  depuis  plusieurs  mois,  elle  avait  la  tète  entre- 
prise :  face  tantôt  rouge,  tantôt  pâle  ;  délire  nocturne  ;  frisson  violent; 
céphalalgie  sourde;  agitation;  mouvements  incessants  des  mams» 
comme  dans  la  chorée  ;  mains  et  pieds  froids.  —  Cimicifuga  fit  dis- 
paraître tous  ces  symptômes  en  l'espace  de  vingt-quatre  heures,  mais 
ne  rétablit  pas  la  menstruation. 

Un  homme  de  40  ans,  grand,  bien  musclé,  se  plaignait  d'être  très- 
nerveux.  Tout  en  parlant  avec  Tauteur,  il  frappait  continuellement  sa 
chaise  ;  il  était  si  excité,  qu'il  fut  obligé  de  faire  trois  visites  à  l'au- 
teur pour  lui  rendre  un  compte  complet  de  son  état  ;  il  craignait  tou-^ 
jours  l'arrivée  de  quelque  événement,  il  en  .était  presque  fou  et  ne 
pouvait  gérer  ses  affaires.  Insomnie  ;  pouls  irrégulier  ;  face  rouge  ; 
cercle  gris  autour  des  yeux;  sensation  continuelle  de  froid.  —  Cimici- 
fuga lui  fît  tant  de  bien,  qu'il  put  reprendra  ses  affaires  au  bout  de 
huit  jours,  et  il  se  porte  maintenant  très-bien. 

I^a  dose  employée  par  M.  Richard  Koch  est  habituelle- 
ment la  2®  dilution  décimale,  10  gouttes  dans  un  verre 
d'eau,  une  cuillerée  à  café  toutes  les  deux  ou  trois  heures. 


A6ARIGUS 

M,  le  docteur  Boyce  a  communiqué  une  observation  de 
coryza  chronique  qu'il aguéri  par  agaricus.  I^e  malade,  âgé 
de  3  ans,  souffrait  depuis  dix-huit  mois  d  un  coryza  conli- 
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nnel  ;  une  grande  quantité  de  mucus  fétide  s' écoulait  par 
le  nez  et  l'haleine  avait  aussi  une  odeur  fort  désagréable. 
La  nuit,  l'enfant  avait  de  la  peine  à  respirer  parce  que 
son  nez  était  obstrué  par  un  mucus  épais,  parfois  foncé 
et  sanguinolent.  Aucun  médicament  n'avait  jusqu'alors 
modifié  la  maladie.  L'auteur ,.après  de  soigneuses  recher- 
ches dans  la  matière  médicale,  trouva,  dans  la  pathogé- 
nésie  à*agarieus^  les  symptômes  suivants  :  accumulation 
de  mucosités  desséchées  avec  sensation  comme  si  le  nez 
était  tout  à  fait  bouché  ;  coryza  sec  et  fluent  ;  obstruction 
du  nez,  surtout  en  se  baissant.  11  prescrivit  a§aricu(Sj  200% 
pendant  quatorzejours,  une  dose  à  des  intervalles  indéter- 
minés. Au  bout  de  ce  temps,  Tenfant  dormait  toute  la 
nuit,  le  coryza  avait  disparu,  et  depuis  plus  d'un  an,  il  se 
porte  parfaitement. 

URANIUM    NITRIGUli 

M.  le  docteur  Cornell  recommande  ce  médicament  con- 
tre  le  diabète  et  s'appuie  sur  l'observation  suivante  :  une 
dame  très-émaciée,  rendant  de  2,700  à  5, 300  gr.  d'urine, 
se  plaignait  d'aigreurs,  constipation,  hémorrhoîdes,  bat- 
tements de  cœur  et  soif  ardente.  La  région  des  reins  était 
douloureuse  à  la  pression*.  M.  le  docteur  Cornell  lui 
donna  uranium  nitricum(Z^  trit.,  3  grains,  3  fois  par  jour). 
Au  bout  de  quatorze  jours,  Tétat  de  la  malade  s'était  déjà 
amélioré,  elle  avait  repris  un  peu  d'embonpoint  et  de 
sérénité,  ne  rendait  plus  que  700  gr.  d'urine  par  jour,  la 
soif  et  les  autres  symptômes  avaient  diminué.  Le  médî- 
camt^nt  fut  continué,  et  au  bout  de  six  mois  la  malade  était 
complètement  rétablie. 

.  Il  faudrait,  pour  compléter  cette  observation,  l'analyse 
de  l'urine,  qui  n'a  pas  été  faite,  mais  l'auteur  assure  qu'il 
a  observé  r  efficacité  à* uranium  nitricHm  dans  plusieurs 
cas  de  diabète  confirmé. 


REVUE  DES  JOiîRNAUX  ALLCMANDS.  179 


GTANURE  DE  MERCURE 

Celte  étude  a  pour  auteur  M.  le  docteur  KarJ  Hencke,  de 
Bîga. 

Le  cyanure  de  mercure  est  cristallisable  en  prismes 
rectangulaires  à  4  ou  6  faces,  blancs,  tantôt  transparents, 
tantôt  opaques  ;  il  est  inodore,  doué  d'une  saveur  dés- 
agréable et  corrosive,  ne  s'altère  pas  au  contact  de  Tair, 
se  décompose  sous  Tinfluence  de  la  chaleur  en  cyano- 
gène et  mercure;  à  la  température  ordinaire,  il  se  dis- 
sout dans  8  parties  d'eau;  il  est  très-peu  soluble  dans  Tal- 
cool;  il  se  dissout  aussi  sans  se  décomposer  dans  les 
acides  azoteux  et  sulfureux  étendus  ;  c'est  un  composé 
haloîde  contenant  un  atome  de  mercure  et  deux  de  cya- 
nogène. 

Dans  VAllgem.  hom.  Ztg.,  t.  LXXVI,  n.  11-,  p.  93,  M.  le 
docteur  de  Villers  a  recommandé  le  cyanure  de  mercure 
contre  le  processus  diphthéritique.  L'importance  de  ce 
sujet  m'a  déterminé  à  composer,  d'après  les  cas  d'empoi- 
sonnement que  nous  possédons,  une  pathogénésie  con- 
struite selon  le  plan  de  Hahnemann  *. 

Faiblesse  générale,  qui  dégénérait  bientôt  en  syneope,  tellement 
que  le  sujet  resta  pendant  un  laps'  de  temps  indéterminé  dans  un  état 
de  torpeur  complet  (immédiatement).  S. 

Forle  sensation  de  froid.  M.  » 


*  Nous  avons  prqfité  des  observations  de  Kapeler  (Orfila,  Toxieol. 
gén.f  1,  534)  communiquées  par  Karl  Wibmer,  in  Matière  médicale  et 
Poisons,  in,  p.  52).  — Docteur  J.  Frank,  Magazin,  Ilf,  258. 

Docteur  Moos,-  Allg.  hom,  Zeitung,  t.  LXX,  Monatshlatt,  sem.  XI, 
n.  4,  p.  H. 

Docteur  Léon  Simon  iils  (Bulletin  de  la  Société  médicale  hom.,  oct. 
1863),  A/,/^.  hom.  Ztg.y  t.  LXVlf,  n.  19,  p.  161,  etc. 

Les  noms  des  auteurs  sont  désignés,  dans  la  liste  des  syn^»tômes, 
par  les  abréviations  suivantes  .  K,  Kapeler  —  M,  Moos  —  S,  Léon 
Simon. 
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La  peau  est  froide  comme  la  glace  (au  bout  de  11  heures).  S. 

Les  extrémités  sont  très-froides  (au  bout  de  13  heures).  M. 

La  peau  s'est  réchauffée  (au bout  de  19  heures).  S. 

Fièvre  nocturne  avec  insomnie  et  céphalalgie  violente  (au  bout  de 
5  jours).  S. 

Pouls  petit,  70-76  pulsations  par  minute  (au  bout  de  11  heures).  S. 

Le  pouls  devint  plus  fréquent  et  plus  fort,  90  pulsations  par  minute 
(au  bout  de  19  heures).  S. 

Céphalalgie  violente  avec  fièvre  nocturne  et  insomnie  (au  bout  de 
3 jours).  S,  —  Sympt.  6. 

Abondante  épistaxis  pendant  un  accès  de  céphalalgie  et  de  vertige 
(le4-iour.M. 

Gépnalalffie,  vertige  en  se  mettant  sur  son  séant,  bourdonnement 
d'oreilles  (le  2*  jour).  S. 

Le  malade  a  une  forte  céphalalgie,  avec  des  battements  de  cœur 
éner^ques,  violents,  repoussant  la  main  appliquée  sur  la  région  pré^ 
cordiale  (le  4'  jour).  K.  —  Sympt.  15,  14. 15. 

La  face  est  pftle,  .un  peu  bleuâtre,  et  de  travers  (au  bout  de  11 
heures).  S. 

Cyanose  delà  face.  —  Sympt.  9  f  au  bout  de  15  heures).  M. 

La  physionomie  est  trés-sévère,  les  yeux  sont  fixes  et  les  paupières 
rouges  (le  4*  jour).  K. 

Les  pupillQs  sont  très-dilatée&(au  bout  de  13  heures). M. — Sympt.  9. 

Les  pupilles  se  sont  rétrécies  (le  2*  jour).  M. 

Les  yeux  sont  abattus  (au  bout  de  11  heures).  S. 

Forte  épistaxis  (le  4*  jour).  M.  —  Sympt.  21.  L'épistaxis  a' duré  jus- 
qu*au15*  jour. 

Le  matin  du  5*  jour,  épistaxis  pendant  laquelle  survint  une  envie 
d'uriner,  et  Turine  s*est  échappée  dans  son  lit.  M. 

Epistaxis  1  ou  2  (ois  par  jour,  alternant  avec  des  vomissements,  et 
cela  pendant  6  jours  de  suite.  M. 

Langue  blanche  (au. bout  de  11  heures),  chargée  à  sa  base  d*un  en- 
duit jaunâtre  (au  bout  de  19  heures).  S. 

U  langue  nette  (au  lx>ut  de  15  heures).  M. 

Langue  trèsH:harsée,  nausées,  mais  ni  vomissements  ni  selles  (le 
5^iour).M. 

Formation  de  vésicules  sur  le  bord  gauche  de  la  langue,  qui  est 
Irès^chargée,  et  sur  le  c6té  gauche  du  palais,  qui  est  moi»  (le  5' 
jour),  M. 

Goût  styplique,  désagréable  dans  labouche(au  bout  de  11  heures).  S. 

Goût  amer  a  la  suite  d^abondants  vomissements  et  de  diarrhée.  M. 

Les  lèvres»  la  langue  et  la  face  interne  des  joues  sont  couvertes 
d*une  multitude  de  petits  abcès  reposant  sur  un  fond  d^un  gris  Ûanc 
(le  4*  jour).  K. 

Toutes  les  muqueuses  de  la  bouche  sont  très-rouges,  avec  difficulté 
dans  la  déglutition  (lei*  jour).  H. 

Pouls  faible.  150  pulsations  par  minute,  avec  grand  froid  des  extré- 
mités et  cyanose  de  la  face  (au  bout  de  13  heures).  M. 

Fouis  petit»  159  nulsations  par  minute»  après  une  diarrhée  et  des 
vomissseroMits  abondants,  et  une  évacuation  sanguinolonte  (au  bout  de 
i4heuri^.  N« 

Pouls  irrégulier,  102  pulsations  par  minute  (le  2*  jour  le  malin).  M. 
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Le  pouls  esl  à  92  pulsations  par  minute  (le  soir  du  2* jour).  M. 

Le  pouls  est  un  peu  lent,  mais  plein  et  dur,  les  battements  du 
cœur  sont  énergiques,  la  respiration  libre  ;  toux  légère  (le  4*  jour).  K. 

La  poitrine  rend  un  son  tout  à  fait  clair  (le  4*  jour).  K. 

Les  poumons  et  le  cœur  paraissent  libres,  cependant  les  battements 
et  les  bruits  du  cœur  sont  très-faibles  (15  heures).  Sympt.  9.  —  M. 

Soif  ardente  (le  4' jour).  K. 

Soif  très-intense,  mais  les  boissons  sont  rejetées  immédiatement.  S.. 

La  nuit  s*est  passée  sans  sdmmeil.  Le  malade  était  très-excité  et  par- 
lait sans  cesse,  il  s'irritait  contre  ceux  qui  Tentouraient  et  devenait 
hors  de  lui  (au  bout  de  24  heures),  ja  nuit  suivante  s'est  passée  delà 
même  façon.  S.    '  • 

Le  malade  a  dormi  toute  la  nuit,  mais  il  s'est  éveillé  avec  un  violent 
mal  de  tête,  des  nausées,  une  soif  plus  intense  qu'auparavant,  unje  vive 
rougeur  de  la  bouche  et  de  la  peine  à  avaler  (le  2*  jour).  H. 

La  muqueuse  buccale  est  anectée,  la  gencive  enflée  et  couverte 
d'un  enduit  blanc,  bordée  par  un  liséré  couleur  de  violette  ;  la  langue 
est  tuméfiée,  la  muqueuse  de  la  bouche  et  du  pharynx  est  rouge,  arb<H 
risée  (couverte  d'un  exsudât  strié  ou  ponctué?)  (le  2*  jour).  S. 

L'état  de  la  bouche  empire  :  un  enduit  gris,  mou,  superficiel,  s'est 
déposé  sur  la  voûte  palatine  et  sur  les  amygdales  ;  on  remarque  aussi 
sur  la  face  interne  de  la  joue  droite  un  petit  ulcère  rond,  à  fond,  gris, 
à  bords  taillés  à  pic,  à  contours  d'un  rouge  vif  (le Séjour).  Le  4'  et  le 
5*  jour,  l'ulcère  a  continué  de  s'agrandir  et  s'est  couvert  d'un  exsu- 
dât gris»  qui  remplit  la  bouche  d'une  saveur  métallique,  désagréable  ; 
répugnance  pour  les  aliments.  Plus  tard  apparaît  à  l'anus  un  exsudât 
diphthéritique  semblable  à  celui  qui  se  trouve  sur  la  face  interne  de 
la  muqueuse  génienne.  S. 

Les  glandes  salivaires  sont  tuméfiées.  K.    . 

Ecoulement,  par  la  bouche,  d'une  salive  qui  a  l'odeur  habituelle  du 
mercure  (le  4' jour).  K. 

La  déglutition  est  très- pénible  (le  4*  jour).  K. 

Grande  peine  à  avaler  (les  2%  o",  4",  5'  jours).  K. 

Grattement  dans  le  pharynx,  qui  est  rouge,  arborisé;  la  déglutition 
est  difficile  (au  bout  de  19  heures).  S. 

Wausée  et  envie  de  vomir  continuelle.  K. 

Nausée  bientôt  suivie  de  vomissement  (immédiatement).  M. 

Vomissement  aussitôt  après  avoir  bu  (le  4*  jour).  K. 

Vomissement  bilieux.  S. 

Un  ou  deux  vomissements,  dans  le  jour,  alternant  avec  des  épitaxis, 
pendant  6  jours.  M.  —  Sympt.  31. 

Vomissement  2  fois  pendant  la  nuit,  avec  évacuation  de  beaucoup  de 
sang  foncé  (le  5*  jour).  S. 

Pendant  la  nuit,  20  ou  50  vomissements  avec  augmentation  de  l'amer- 
tumé  de  la  bouche  ;  les  vomissements  consistent  en  une  masse  mu- 
queuse, d'un  blanc  trouble  et  offrant  une  réaction  alcaline,  sans 
odeur  (le  4*  jour). M. 

Les  vomissements  et  la  diarrhée  alternent  pendant  12  heures,  de 
sorte  que  les  garde-4*obes  succèdent  20  ou  50  fois  aux  vomisse- 
ments. M. 

Le  malade  a  bu  beaucoup,  vomi  6  fois  et  eu  8  iselles  fétides,  vertes, 
glaireuses'  (la  2*  nuit).  S. 


(fel9 


iUil    u 


k^*l 


de 


'1 


Ite 


S. 


'ïm 


hieu 


"**•  « 


1:     A      tf    A< 


Oy» 


4^  mj/fS^y^n^  fl*i«iir.Mp« 


^,  f  ai  lu  la 

Cours 
.  Dans  cette 


GCHiRESFONDÂNCË.  ifô 

conférence,  après  avoir  examiné  d'une  manière  générale 
les  questions  qui  se  rapportent  aux  doses  infinitésimales, 
vous  avez  signalé  de  la  manière  suivante  les  exceptions 
admises  par  les  homœopathes  à  i'usage  de  ces  doses. 

«  Quant  à  remploi  du  médicament  en  masse^  il  a  été  re- 
«  commandé  dans  trois  cas  seulement  ;  pour  l'arnica  en  tein- 
«  ture  mère  dans  les  lésions  traumatiques^  pour  la  teinture 
«  de  camphre  dans  le  traitement  du  choléra ,  et  pour  le  sul- 
«  fate  de  quinine  contre  la  fièvre  intermittente  pernicieuse. 
«  Dans  ce  dernier  cas^  le  médicament  est  homizopathiquej 
ft  car  il  répond  à  la  loi  de  sutilitude  ;  il  faut  pour  un  mo- 
«  ment  une  dose  massive^  parce  que  la  maladie  a  une  in- 
«  tensUé  foudroyante^  que  le  danger  est  tellement  grave  et 
«  pressant^  que  quelques  heures^  quelques  minutes  de  délai 
«  peuvent  compromettre  la  vie  ;  enfin  parce  que  ta  force  vi- 
«  taie  est  comprimée  et 'qu'il  faut  exciter  la  réaction  par 
«  une  violente  secousse.  La  mort  éloigtiée^  le  malade  n'est 
«  pas  guéri;  mais  les  dilutions  redeviennent  suffisantes; 
«  dles  se  sont  montrées  telles  dans  4ous  les  autres  ^s.  » 

Je  ne  puis,  monsieur  et  très-honoré  confrère,  vous  dis- 
sisftuler  .la  surprise  que  m'a  fait  éprouver  'la  lecture 
de  ce  paragraphe;  je  vais  vous  en  faire  connaître  le 
motif  et  je  soumettrai  eji  même  temps  à  votre  juge- 
ment équitable  quelques  réflexions  dont  l'importance 
ne  pourra  échapper  à  votre  profond  savoir  et  à  votre  talent 
si  éminent. 

D'après  l'opinion  et  la  pratique  de  tous  les  médecins 
de  l'ancienne  école  et  d'un  grand  nombre  d'homœo- 
pathes,  parmi  lesquels  vous  vous  trouvez,  monsieur  et 
Irès-honoré  confrère,  il  faut,  dans  les  cas  pressants 
de  fièvre  intermittente  pernicieuse,  recourir  sans  perdre 
un  instant  au  sulfate  de  quinine  en  substance  ou  en 
Ae  ses  massives  y  Bfin  de  sauver  la  vie  des  malades  d'un 
danger  imminent.  Cependantil  me  semble,  et  je  crois  que 
c'est  aussi  l'avis  de  la  plupart  des  hahnemanniens,  que 
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le  plus  souvent,  sinon  toujours,  cette  médication  est  empi- 
rique. 

Jugez  donc,  monsieur  et  très-honorë  confrère,  quel  dut 
être  mon  étonnement  lorsque  je  vis  l'un  des  hahneman- 
niens  purs  les  plus  distingués  de  France,  digne  héritier 
d'un  nom  illustre,  fondateur  et  rédacteur  de  rHahiiemûn- 
nisme^  journal  créé  pour  défendre  Tintégrité  de  la  doc- 
trine de  Hahnemann,  lorsque  je  l'ai  vu,  dis-je,  déclarer 
non-seulement  la  nécessité  d'administrer  le  sulfate  de 
quinine  à  dose  massive  dans  les  fièvres  intermittentes 
pernicieuses,  mais  encore  la  conformité  de  cette  médica- 
tion aux  préceptes  hahnemanniens? 

Je  n^i  pas-  l'intention  de  vous  faire  des  objections, 
monsieur  et  très-honoré  confrère,  car  je  comprends  que 
dans  les  quelques  lignes  que  je  viens  de  citer,  vous  avez 
voulu  seulement  exprimer  des*  idées  générales ,  et  je 
sais  que  si  vous  aviez  eu  l'intention  de  décrire  en  parti- 
culier le  traitement  des  .fièvres  intermittentes  perni- 
cieuses, vous  l'eussiez  fait  dans  tous  les  détails  et  avec 
la  clarté  que  vous  avez  l'habitude  d'apporter  à  tous 
vos  travaux*.  D'ailleurs  vous  n'êtes  pas  le  seul  à  sou- 
tenir cet  te  opinion.  En  Espagne,  il  existe  des  homœopa- 
thes  qiii,  de  même  que  vous,  monsieur  et  très-honoré 
confrère,  regardent  comme  fondée  sur  la  loi  des 
semblables  Tindication  du  sulfate  de  quinine  contre  les 
fièvres  intermittentes  pernicieuses  en  général.  Mai3  il  en 
est  aussi  qui  mettent  en  doute  la  généralité  de  cette  in- 
dication homœopathique  et  qui  considèrent  comme  pu- 
rement empirique  l'usage  de  la  quinine  en  niasse  contre 
les  fièvres  pernicieuses. 

Pour  mol,  je  crois  que  cette  diversité  d*opinions  tient 
aux  différentes  manières  d'interpréter  la  loi  des  sem- 
blnbles.  Ceux  qui  recherchent  dans  le  tableau  patbogê- 
nétique  du  médicament  la  plus  grande  analogie  possible 
avec  le  tableau  symptomatique  de  la  fièvre  intermittente 
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pernicieuse,  disent  que,  dans  ccrlaines  formes  de  celte 
fièvre,  d'aulres  médicaments  couvrent  plus  exactement 
les  symptômes  que  le  sulfate  de  quinine.  Les  partisans 
de  la  méthode  nosologique,  n'ayant  égard  qu'au  carac- 
tère spécifique  de  la  maladie  et  faisant  abstraction  des 
variétés,  considèrent  la  quinine  comme  le  médicament 
propre  de  Tespèce  morbide. 

N'allez  pas  croire,  monsieur  et  très-distingué  confrère, 
que  je  me  prononce  pour  Tune  ou  l'autre  de  ces  deux 
méthodes  en  particulier  Je  pense  que,  dans  l'état  actuel 
de  la  science,  il  faut  que  le  praticien  se  serve  de  Tune 
comme  de  l'autre,  en  sachant  les  employer  avec  prudence 
et  habileté. 

Mais  si  j'envisage  la  question  au  point  de  vue  de  l'a- 
nalogie, je  ne  puis  m'empêcher  de  m'écrier  :  Soyons  lo- 
giques !  n'y  a-t-il  pas  d'autres  maladies  spécifiques  gra- 
ves, el  même  très-graves,  que  l'on  guérit  par  la  méthode 
homœopalhique,  en  se  servant  de  médicaments  variés  s^/on  . 
la  forme  individuelley  et  à  doses  infinitésimales^  en  dépit 
de  la  compression  des  forces  qui  caractérise  l'état  mor- 
bide? 

Je  me  contenterai  de  citer  lé  choléra  indien. 

Vous  dites,  monsieur  et  très-honoré  confrère,  que  pour 
combattre  la  flèvre  pernicieuse,  il  faut  pour  un  moment 
une  dose  m^ssive^  parce  que  la  maladie  a  une  intensité 
foudroyante^  que  le  danger  est  tellement  grave  et  pres- 
sant ^  que  quelques  heures^  quelques  minutes  de  délai  peu- 
vent compromettre  la  vie  ;  enfin  parce  que  la  force  vitale 
est  comprimée,  et  qu'il  faut  exciter  la  réaetion  par  une 
violente  secousse:  * 

Cette  expression  :  que  la  force  vitale  est  comprimée^  me 
parait  simplement  une  métaphore  ingénieuse,  et  toute 
cette  explication  me  fait  l'effet  d'une  hypothèse  quelque! 
peu  gratuite.  Mais  comme  ce  n'est  point  ici  le  moment 
de  la  discuter,  je  veux  bien  l'admettre  pour  un  mument, 
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en  posant  les  questions  suivantes  :  Cette  situation  critique 
si  pressante,  si  impérieuse,  ne  se  présente -t-elle  donc 
que  dans  les  accès  de  fièvres  intermittentes  pernicieuses 
exclusivement?  N'est-elle  pas  aussi  le  propre  d autres 
maladies?  Existe-t-il  une  chose  plus  pressante  qu'une 
attaque  de  choléra  grave?  Enfin  comment  le  combattons- 
nous?  Je  ne  crois  pas  qu'aucun  homœopatfae  ait  '  jamais 
employé  le  veratrum  album^  Vanenicum  album^  ou  le  cfi- 
Vram  meto»iciim  à  dose  massive  ;  les  préparations  em- 
ployées par  le  petit  nombre  des  «partisans  des  teintures 
mères  et  des  triturations  sont  encore  bien  éloignés  4e 
la  quantité  de  1  gramme,  conseillée  et  administrée  par 
plus  d*un  homœopathe  pour  combattre  les  fièvres  inter- 
mittentes pernicieuses.  Dans  la  forme  la  plus  grave  du 
choléra,  dans  le  choléra  algide,  sec,  lui-même  Hahne- 
mann  a  conseillé  et  les  homœopathes  emploient  encore  le 
camphre,  non  pas  à  dose  massive^  mais  en  gouttes  de  la 

-  teinture,  gouttes  plus  ou  moins  répétées  selon  l'urgence 
du  cas . 

On  connaît  le  soin  minutieux  avec  lequel  on  détermine 
l'indication  du  médicament  homœopathique  contre  les 
fièvres  intermittentes  communes  ou  bénignes,  au  moyen 
de  l'analyse  attentive  des  phénomènes  qui  se  manifestent 
aussi  bien  dans  Papyrexie  que  pendant  l'accès,  au  moyen 
de  l'ordre  de  succession  de  chacun  des  stades  ou  périodes 

.  de  Taccès,  de  l'heure  de  son  apparition,  etc.,  etc.  D* après 
cela,  je  suis  d'autant  plus  étonné  d'entendre  proclamer 
comme  une  règle  générale  l'homœopathicité  du  sulfate 
dequinine  contre  les  fièvres  intermittentes  pernicieuses^ 
qui  se  présentent  sous  des  formes  individuelles  si  diverses, 
et  qui  n  ont  de  commun  que  l'intermittence,  bien  peu 
marquée,  il  est  vrai,  d'ans  les  plus  graves. 
\  Vous  avez  déjà  compris,  monsieur  et  très-honoré  con- 
frère,.que  je  ne  me  propose  pas  de  nier  ou  d'affirmer,  ni 
même  de  discuter  le  fait  de  la  nécessité  d'employer   des 
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doses  massives  de  sulfate  de  quinine  contre  les  fièvres  in- 
termittentes pernicieuses .  Ce  que  je  n'accepte  pas,  c'est 
Pexplication  que  Ton  a  coutume  d'en  donner,  parce 
qu'ainsi  que  je  crois  l'avoir  démontré,  elle  n'est  pas  lo - 
gique. 

Ainsi  que  je  l'ai  indiqué  plus  haut,  ces  contradictions 
que  l'on  observe  entre  la  théorie  et  la  pratique  homoeo- 
pathiques  dans  quelques  cas,  aussi  bien  que  le  peu 
d'uniforn^ite  qui  existe  entre  les  homœiopathes ,  au  sujet 
de  la  question  des  doses;  tout  cela  dépend  delà  di- 
Tersilé  des  interprétations  données  à  la  doctrine  hahne* 
manienne. 

Dans  les  prolégomènes  de  sa  Matière  médicale  pure^ 
rîUustre  réformateur  a  intercalé .  une  note  qui,  quoi- 
que  adressée  à  ses  critiques,  ne  devrait  jamais  être 
oubliée  par  les  homœopathes.  La  finale  de  celte .  note 
est  ainsi  conçue  :  Jamais  Ihomœopathie  n'a  prétendu 
guérir  les  maladies  par  la  même  puissance  que  celle  qui 
les  produit  ;  elle,  veut  le  faire  par  une  puissance  qui 
n'est  point  identique,  mais  seulement  analogue,  pat  un 
médicament  qui  ne  peut  produire  quun  étal  morbide 
analogue  à  la  maladie.  (Traduction  de  Jourdan,  t.  I, 
p.  74.) 

Hahnemann  a  donné,,  dans  YOrganon ,  des .  règles 
très-importantes  pour  faciliter  autant  que  possible  la  dé- 
termination de  cette  analogie  basée  surrindividualisation 
morbide,  car  il  conseille  de  prendre  pour  guide,  dans 
chaque  cas,  les  symptômes  frappants  y  singuliers,'  extraor- 
dinaires et  caractéristiques  (§153).  D'où  il  suit  qu'en 
lisant  attentivement  ce  paragraphe  de  VOrganon  et  d'au-^ 
très  encore,  dans  lesquels  se  trouvent  les  règles  qui 
doivent  conduire  à  Télection  du  médicament, 'je  m'af- 
fermis dans  l'idée  que  l'indication  a  priori  du  sulfate 
de  quinine  contre  les  fièvres  intermittentes  pernicieuses 
n'est  pas  conforme  à  la  doctrine. hï^hnemanniérte,. mais 
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qu'elle  est  une  indication  empirique  du  spécificisme. 
Telle  est,  suivant  moi,  la  yëritable  cause  de  la  néces- 
sité d'employer  les  doses  massives  dans  de  semblables 
cas. 

L'homoeopathicité  est  une  analogie,  une  relation.  //  est 
presque  impossible^  dit  Hahnemann,  que  les  sympt6mes  du 
médicament  couvrent  atissi  exactement  ceux  de  la  ma- 
ladiey  qu'un  triangle  peut  le  faire  à  Tégard  iftin  miire 
qui  a  des  angles  et  des  côtés  égaux  aux  siens.  (Orga- 
non,  156.) 

Il  n'existe  donc  pas  de  médicament  exactemeilt  ho- 
mœopathique.  H  y-  a  toujours  un  plus  ou  un  moins.  Et 
comme  (dans  de  certaines  limites,  bien  entendu)  la  plus 
ou  moins  grande  tolérance  pour  les  doses  massives 
dépend,  en  outre  des  autres  causes,  de  la  plus  ou  moins 
grande  homœopMhicité  du  médicament,  il- résulte  que 
parfois,  un  médicameut  peu  homœopathique,  administré 
à  dose  massive  dans  un  cas  donné,  détermine  un  mouve- 
ment critique  qui  résout  la  maladie  ou  bien  la  met  dans 
un  état  favorable  à  l'action  d  un  nouveau  médicament 
plus  homœopathique.  Au  contraire,  un  homœopathe  bon 
observateur  sait  que,  lorsque  toutes  les  conditions  de  la 
plus  grande  homœopatbicité  possible  sont  réunies,  les 
doses  massives  et  même  les  basses  dilutions  ne  sont 
ordinairement  pas  tolérées.  Les  homo^pathes  qui  con- 
naissent bien  la  matière  médicale,  et  qui  dans  chaque 
cas  savent  trouver  le  médicament  le-  plus  homœopathi- 
que, ont  très- rarement  besoin  d'employer  d'autres 
doses  que  les  infinitésimales,  et  se  servent  peu  des 
atténuations  basses.  Mais  les  spécificistes  ont  très- 
souvent  besoin  d'employer  des  dilutions  très-basses  et 
aussi  des  doses  massives. 

En  résumé,  je  crois  que  Ton  peut  donner  la  solution 
de  cette  question  de  thérapeutique  homœopathique,  qui 
fut  Tannée  dernière  l'objet  d'une  polémique  ardente  entre 
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deux  journaux  liomœopathiques  de  Madrid,  en  disant, 
ainsi  que  vous,  monsieur  et  très-honoré  confrère,  que 
dans  Jes  fièvres  intermittentes  pernicieuses,  la  né- 
cessité de  sauver  rapidement  la  vie  des  malades  oblige 
à  prescrire  le  sulfate  de  quinine  à  dose  massive;  mais 
en  ajoutant  que  cette  pratique  n'est  pas  conforme 
aux  principes  rigoureux  d'individualisation  morbide  pro- 
fessés et  inculqués  par  Hahnemann. 

Ce  principe  de  l'individualisation,  qui  est  incontesta- 
blement le  guide  le  plus  sûr  pour  arriver  à  Télection 
du  médicament,  n'est  malheureusement  pas  toujours 
applicable  dans  certains  cas;  alors  il  faut  y  suppléer 
par  le  principe  de  spécificité  et  d'éleclivité  d'action  du 
médicament.  Mais  tandis  que  Ton  poursuivra  les  études 
pathogénétiques  et  l'expérience  clinique,  on  élargira 
de  plus  en  plus  le  champ  de  la  thérapeutique  homœopa- 
thique  pure  de  Hahnemann. 

Cependant  il  serait  convenable,  dans  Tintérôt  de  la 
pureté  et  du  prestige  de  la  légitime  doctrine  du  maître, 
de  ne  pas  confondre  les  idées  et  d'appeler  chaque  chose 
par  son  nom.  Autrement,  en  suivant  le  chemin  dans 
lequel  on  est  engagé  aujourd'hui,  on  arriverait  à  un 
empirisme  plus  préjudiciable  que  celui  des  écoles  an,- 
ciennes,  parce  qu'il  aurait  l'injuste  prétention  de  s'ap- 
puyer sur  Le  dogmatisme  hahnemannien. 

Je  ne  pense  pas  me  tromper  en  attachant  une  très- 
grande  importance  à  ces  questions  théoriques.  De  quoi 
nous  servirait  cette  masse  de  faits  qui  se  passent  autour 
de  nous  s'ils  ne  nous  apprenaient  rien,  si  notre  in- 
telligence ne  leur  donnait  pas  une  forme  et  un  lan- 
gage? .        . 

Je  serais  désolé,  monsieur  et  très-éminent  confrère,  de 
vous  avoir  importuné  en  quoi  quece  fût.  De  toute  manière, 
veuillez  ne  prendre  en  considération  que  les  sentiments 
qui,  en  vue  de  la  vérité  et  du  progrès  de  la  science,  ani- 
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ment  votre    très-dévoué  confrère   et    obéissant    servi- 
teur 

J.  Oliver  t  Brichfeus. 

Madrid,  '22  janvier  1869. 


Paris,  le  25  mars  1869. 
A  M,  le  docteur  Oliver  y  Bricufeos, 

Monsieur  ex  très-homoré  confrère, 

Je  dois  à  l'intervention  amicale  de  notre  excellent  con- 
frère le  docteur  V.  Chancereï  la  traduction  de  la  lettre 
que  vous  m'avez  fait  l'honneur  de  m'écrire  et  que  je  vous 
demande  la  permi'ssion  d'insérer  dans  rHahnemannisme, 

Je  regrette  de  n^avoir  pu  y  répondre  immédiatement, 
les  occupations  que  les  conférences  delà  Sorbonne  m'ont 
données  sont  la  seule  cause  de  ce  retard. 

Il  m'est  facile  de  reconnaître  ce  que  le  paragraphe  cité 
par  vous  a  d'incomplet,  en  ce  sens  que,  dans  l'énoncé  de 
ma  proposition,  j'aurais  dû  dire:  Le  sulfalte  de  quinine 
dans  certaines  fièvres. pernicieuses,  et  non  :  dans  la  fièvre 
pernicieuse,  ce  qui  était  trop  absolu. 

Le  plan  général  que  j'ai  suivi  dans  mes  leçons,  le  peu 
de  temps  qui  m'était  donné  pour  le  développer,  ne  m'ont 
pas  toujours  permis  d'être  aussi  explicite  que  je  Taurais 
\oulu,  et  je  me  propose  de  reprendre  toutes  ces  ques- 
tions dans  leur  détail  l'an  prochain. 

JPermettez-moi  de  vous  rappeler  dès  à  présent  l'opinion 
de  Hahnemann  et  celle  émise  par  mon  père  dans  les  com- 
mentaires de  TOrgfawo»  sur  le  point  important  de  notre 
discussion. 

Je  citerai  d'abord  le  paragraphe  de  Hahnemann  :  «  Ce 
«  n'estque  dansées  cas  extrêmement  pressants,  oùIe  danger 
«  que  la  vie  court  et  l'imminence  de  la  mort  ne  laisseraient 
«  point  le  tempsd'agir  à  un  médicament  homœopathique,  et 
«  n'admettraient  ni  des  heures,  ni  parfois  même  des  mi- 
«  nutes  de  délai. . . .  qu'il  est  permis  et  convenable  de  com- 
«  mencer  au  moins  par  ranimer  l'irritabilité  et  la  sensi- 
i<  bilité  à  l'aide  de  palliatifs.  »  {Organon^  55,  67). 

Tel  est  le  principe,  voi<îi  Pexemple  : 
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«  Je  me  souviens  d'avoir  été  appelé,  Tan  dernier,  a  écrit 
«  mon  père,  pour  une  fièvre  intermiltenfe  pernicieuse  al- 
«  gide.  J'arrivai  au  milieu  de  la  nuit;  la  malade  était  au 
«  troisième  accès  ;  elle  était  glacée  comme  un  cadavre  ;  le 
«  pouls  filait  sous  le  doigt;  l'oppression  était  extrême;  une 
«  vive  douleur  existait  au  cou  et  dans  la  région  du  péri- 
«  carde;  les  yeux  étaient  éteints;  la  malade  faisait  ses 
«  adieux  à  sa  famille,  disant  qu'elle  se  sentait  mourir  ;  la  ^ 
«  respiration  devenait  râlante.  En  face  d'un  danger  immi-  ' 
«  nent,  je  n'hésitai  pas  un  instant  à  couvrir  de  sinapismes 
«  les  extrémités  supérieures  et  inférieures,  et  à  faire  pren- 
«  dre  par  cuillerées  à  bouche  du  vin  de  Bordeaux  pur.  Au 
«  bout  d'un  quart  d'heure,  la  réaction  se  rétablit  ;  au  froid 
«  glacial  succéda  une  chaleur  interne  telle  que  la  ma- 
a  Lade  disait  qu'elle  se  sentait  comme  brûlée.  La  chaleur 
«  s'éteignit  peu  à  peu,  et  Tapyrexie  survint  sans  ()ue  la 
«  malade  eût  à  traverser  le  stade  de  sueur.  Pendant  l'a- 
it pyrexie,  je  fis  prendre  le  sulfate  de  quinine  à  la  dose 
«  de  4  grains  dans  les  vingt-quatre  heures,  divisés  en  huit 
«  paquets  qui  furent  pris  de  trois  heures  en  trois  heures. 
«  J'avais  fait  triturer  ces  quatre  grains  de  sulfate  de  qui- 
«  nine  dans  25  grains  de  sucrede  lait  pendant  deux  heures. 
«  L'accès  suivant  se  présenta  sous  les  formes  les  plus 
«  bénignes.  La,  période  algide  fut  peu  intense,  la  période 
«  de  chaleur,  ne  présenta  plus  le  caractère  de  brûlure  ob- 
«  serve  dans  l'accès  précédent.  Je  continuai  encore  le 
«  sulfate  de  quinine  sous  la  même  forme  et  à  la  dose  de 
«c  6  grains  dans  les  vingt-quatre  heures.  11  n'y  eut  plus 
«  d'accès  proprement  dit,  mais  un  état  d'excitation  ner- 
«  veuse  des  plus  intenses;  des  bourdonnements  dans  les. 
«  oreilles  et  mème*un  peu  de  surdité  ;  une  douleur  épi- 
ce  gastralgique  des  plus  vives.  Cakarea  carbonica  fit  bien- 
ce  tôt  cesser  tous  ces  symptômes. 

a  Dans  ce  cas,  nous  retrouvons  les  deux  conditions  de 
«  danger  pressant  et  d'oppression  de  la  force  vitale  telle, 
c(  qu'il  était  à  craindre  que  la  réaction  ne  se  fit  pas  et  que 
c(  la  maladie  ne  succombât  dans  la  période  algide.  Mais  on 
«f  ne  peut  dire  que  la  force  vitale  se  trouvait  par  elle- 
a  même  dans  Vétat  de  santé.  » 

Ce  que  mon  père  a  fait  ici  en  face  d'une  fièvre  perni- 
cieuse algide,  nous  le  faisons  encore  pour  le  choléra  avec 
la  teinture  de  camphre:  elle  aussi  réchauffe  le  cholérique, 


192  LÉON  SIMO.>. 

mais  elle  suffit  rarement  à  sa  guérison;  le  veratrum^  le 
cuivre^  Yasenic  doivent  presque  toujours  lui  succéder, 
donnés  alors  en  dilutions  plus  ou  moins  hautes. 

Une  forte  trituration  de  sulfate  de  quinine  empêche 
le  malade  de  mourir  dans  un  de  ces  accès  foudroyants  qui 
menacent  de  l'enlever  en  quelques  heures,  mais  elle  n'ac- 
complit pas  la  guérison  ;  .c'est  ce  que  j'ai  dit.  J'ajoute 
.  même  qu'il  faut  se  hâter  de  la  remplacer  par  les  dilutions 
sous  peine  de  voir  se  développer  toute  la  série  d'accidents 
dévastateurs  qui  sont  dus  aux  basses  triturations,  quel- 
quefois même  aux  basse»  dilutions. 

Enfin,  il  y  a  des  fièvres  pour  lesquelles  nous  devons  dé- 
buter par  l'arsenic,  le  natrum  muriaticum,  la  camo- 
mille, etc.,  etc.;  ceci  n'est  pas  douteux,  etavec  vous,  mon- 
sieur et  cher  confrère.  Je  place  le  principe  d'individuali- 
sation au  premier  plan  et  comme  le  principe  recteur  de 
la  thérapeutique  hahnemanienne,  mais  je  l'applique  aussi 
bien  au  choix  de  la  dilution  qu'au  choix  du  médicament, 
et  remploi  des  médicaments  à  basses  triturations  sera 
toujours  une  exception,  rien  de  plus. 

En  vous  soumettant  ces  explications,  je  vous  prie  de 
croire,  très-honoré  confrère,  que  je  serai  toujours  heu- 
reux des  cii*constancés  qui  me  donneront  Toccasiori  de 
dire  à  cenx  des  disciples  de  Hahneniann  désireux  de  con- 
server dans  son  intégrité  la  doctrine  du  maître,  combien 
je  les  estime  et  apprécie  leurs  efforts. 

Permettez  qu'en  particulier  je  vous  offre  l'assurance  de 
mes  sentiments  les  plus  dévoués. 

D"  Léon  Simon. 


NOUVELLES 

Le  banquet  annuel  anniversaire  de   la  naissance  de 
Hahnemann  aura  lieu  le  12  avril  prochain. 

.■ ■     ' ■    ,      ■  I     I  ^  ■        .1  ■ ,  a. 

Pour  toutes  les  nouvelles  : 

Le  secrétaire  de  la  rédaction, 

C   LÉON  SIMON  FILS. 

PARIS.  —  IMPRMBKll  SIMON  RAÇON  KT  COUP,,  RUK  d'krFURTH,  1. 
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CLINIQUE  DE  LA  VILLE 


PAR  LE  DOCTEUR  DULAC 


Je  dois  avouer  que  toute  ma  vie  j'ai  eu  pour  principe, 
que  si  dans  les  sciences  médicales  on  voulait  une  démon- 
stration sérieuse  d'une  loi  universelle,  il  fallait  suivre  une 
application  individuelle  ;  si  on  voulait  fermement  la  vé- 
rité, il  fallait  la  chercher  en  soi-même  et  dqns  Tobserva- 
tion  des  faits  de  sa  propre  vie. 

Guidé  par  ce  critérium,  je  n'ai  cessé  d'expérimenter  sur 
moi.  Depuis  près  d'un  tiers  de  siècle,  dans  toutes  mes 
indispositions  et  maladies,  et  elles  ont  été  nombreuses, 
je  n'ai  cessé,  dis-je,  d'expérimenter  les  doses  infinitési- 
males :  aussi  ma  conviction  est-elle  faite  sur  leur  effi- 
cacité. 

Mais  en  outre  j'ai  trouvé  que  notre  maître  avait  fondé 
la  médecine  sur  des  bases  indestructibles  :  1^  la  loi  des 
semblables;  2*  le  dynamisme  vital;  3*"  le  dynamisme  mé- 
dicamenteux; 4^  l'application,  d'après  le  similia  similibus, 
du  dynamisme  médicamenteux  au  dynamisme  vital. 

Maintenant,  je  vais  mettre  sous  les  yeux  du  lecteur 
trois  faits  récents  et  qui  lui  prouveront  l'efficacité  de 
nos  petites  doses,  quand  le  choix  ne  laisse  rien  à  désirer. 

Un  négociant,  mon  voisin,  a  élé  pris  en  1868  (janvier) 
d'une  pneumonie  du  poumon  gauche.  Il  a  clé  traité  allo- 
pathiquemcnl  par  un  large  vésicatoirè  et  des  purgatifs. 
Ces  accidents  aigus  ont  assez  bien  cédé  en  dix  jours,  mais 
loute  Tannée  le  malade  s'est  ressenti  de  dyspnée,  avec 
faiblesse  générale;  l'oppression  était  sensible  surtout  en  se 
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baissant  et  en  montant  Tescalier.  Il  est  arrivé  ainsi  jus- 
qu'au 10  février  1869,  époque  où  il  a  été  pris  d'un  frisson 
violent,  d'accablement,  toux  avec  expectoration  sanguine, 
angoisse  et  crainte  de  mourir. 

C'est  dans  cet  état  que  je  l'ai  vu.  J'ai  constaté  un  râle 
crépitant  bien  sensible  dans  le  poumon  gauche,  à  l'au- 
scultation, avec  obscurcissement  de  la  sonorité  à  la  per- 
cussion. 

J'ai  donné  phosphor.,  2  globules,  200%  à  causé  de  Fex- 
pectoratîon  sanguine  survenant  après  des  efforts  de  toux 
sèche  et  très-fatigante,  de  la  dépression  morale,  et  du 
point  de  côté  existant  même  en  dehors  de  la  toux. 

Le  malade  prend  les  2  globules  à  4  heures  de  Taprès- 
midi.  A  8  heures  du  soir,  la  dyspnée  a  beaucoup  aug- 
menté, ainsi  que  Tangoisse  morale  ;  pourtant  on  ne  me 
fait  pas  appeler. 

La  nuit  a  été  très-mauvaise.  Vers  le  matin  seulement 
survient  une  légère  moiteur  qui  amène  un  calme  général 
et  un  sommeil  réparateur.  A 10  heures,  je  trouve  le  malade 
levé  et  voulant  reprendre  son  travail.  Je  le  force  à  se  mettre 
au  lit.  Je  ne  donne  aucun  autre  médicament  ;  le  troisième 
jour,  il  était  complètement  guéri. 

Le  dixième  jour,  j'ai  fait  prendre  2  globules  china 
200%  pour  remédier  à  une  faiblesse  des  jambes  qui  avait 
persisté.  Aujourd'hui,  13  avril,  le  malade,  âgé  de  63  ans, 
et  livré  à  des  travaux  très-pénibles,  n'a  jamais  été  plus 
gai  et  ne  s'est  jamais  mieux  porté. 

15  mars  1869,  madame  Emma  F...,  40  ans,  fait  ré- 
clamer mes  soins  pour  une  éruption  générale  qui  s'était 
manifestée  dans  la  nuit  du  14.  Je  reconnais  chez  elle  une 
urticaire  qui  avait  envahi  toute  la  peau  et  se  montrait  sur- 
tout douloureuse  à  la  paume  des  mains  et  à  la  plante  des 
pieds.  La  fièvre  était  forte,  l'appétit  nul,  la  démangeaison 
avait  empêché  le  sommeil  la  nuit  précédente.  En  même 
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temps,  toux  sèche,  érythème  à  la  gorge  avec  chatouille- 
ment forçant  à  tousser. 

Je  donnai  2  globules  sulfurj  600®.  La  nuit  suivante  fut 
des  plus  mauvaises  ;  il  n*y  eut  pas  une  heure  de  bon  som- 
meil, la  démangeaison  augmenta  encore  ainsi  que  la  fiè- 
vre, la  toux  et  le  mal  de  gorge.  Je  ne  donnai  rien  de  mé- 
dicamenteux, le  lendemain,  tous  les  phénomènes  avaient 
changé  ;  la  malade  avait  dormi  trois  heures  de  suite.  Les 
vésicules  s'étaient  affaissées  et  causaient  à  peine  de  la  dé- 
mangeaison, la  malade  put  prendre  un  peu  d'aliments. 
Le  surlendemain,  sans  rien  changer  au  traitement,  mieux 
plus  évident.  Le  cinquième  jour,  sortie,  guérison  com- 
plète. 

Le  troisième  fait  s'est  passé  sur  moi-même,  et  prouvera 
encore  Tefficacité  des  doses  infinitésimales  bien  choisies. 

Le  27  mars,  veille  de  Pâques,  je  me  sentis  frileux,  agité 
la  nuit,  et  pris,  sur  le  matin,  de  toux  sèche  provoquant  les 
nausées  avec  vomissements  de  matières  muqueuses.  Je 
m'administrai  2  globules  sulfur,  600*.  La  nuit  suivante, 
réveil  toutes  les  demi-heures  ;  chaleur  générale,  céphal- 
algie pressive  sur  Tocciput,  tellement  violente  que  je  crus 
un  moment  à  une  méningite.  Cette  céphalalgie  amena  un 
vomissement  des  aliments  que  j'avais  pris  la  veille  en  pe- 
tite quantité.  Je  ne  changeai  pas  le  médicament.  J'attendis, 
convaincu  que  le  soufre  était  celui  qui  convenait  à  mon 
affection. 

Bien  m'en  prit  d'agir  ainsi.  La  nuit  du  28  au  29  mars 
fut  le  contraire  de  celle  du  27.  Je  dormis  assez  bien.  Je 
pus  me  lever  le  lundi  de  Pâques,  débarrassé  de  ma  fièvre 
et  de  mon  mal  de  tête  ;  l'appétit  et  les  forces  revinrent  le 
lendemain.  La  toux  dura,  faible  pourtant,  pendant  sept  à 
huit  jours,  puis  céda  complètement. 

De  ces  trois  faits  je  tire  les  conséquences  suivantes  : 

1*  Après  chaque  médicament  bien  choisi  et  donné  au 
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début  d'une  maladie,  une  aggravation  est  inévitable,  ag- 
gravation reconnue  par  Hahnemann,  et  niée  à  tort  par 
plusieurs  de  ses  disciples. 

2**  Une  maladie  peut  avorter  ou  être  singulièrement 
abrégée  par  un  médicament  bien  choisi. 

3*  Une  dose  peut  suffire,  quand  le  choix  ne  laisse  rien  à 
désirer. 

4**  Les  doses  in  fin  ilési  m  aies  redressent  le  mieux  la  force 
vitale  opprimée. 

DULAG. 
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A  M,  le  docteur  Léon  Simon. 

«  Très-honoré  confrère, 

«  Maintenant  qu  une  nouvelle  preuve  de  haut  patronage 
est  venue  se  joindre  à  la  sanction  déjà  ancienne  du  public 
et  aux  récentes  avances  d'un  éminent  organe  de  la  presse 
médicale,  pour  élever  en  France,  au  rang  qui  lui  est  dû, 
la  doctrine  dont  vous  êtes  un  si  digne  interprète,  je  crois 
à  propos  de  chercher  avec  vous  à  déterminer  les  limites 
de  l'application,  ou  plutôt  du  domaine  de  cette  doctrine. 
Plus  l'empire  que  Ton  possède  est  vaste,  moins  on  hé- 
site; quedis-je?  plus  on  aime  à  en  reconnaître  les  fron- 
tières. 

((  Expliquons-nous  cependant. 

<c  Loin  qu'il  soit  possible  d*arrèter  le  nombre  des  sub- 
stances que  la  loi  des  semblables  peut  appeler  à  combattre 
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les  mille  formes  morbides  auxquelles  nous  sommes  ex- 
posés, je  ne  sais  si  les  plus  grands  maiires  oseraient  tracer 
d'une  manière  définitive  la  sphère  d'action  de  chaque 
médicament  connu,  et,  de  ce  côté,  il  est  juste  de  dire 
que  le  domaine  et  l'avenir  de  Thomœopathie  sont  illi- 
mités. 

a  Mais,  très-honoré  confrère,  étant  bien  entendu  que 
cette  science  a  pour  objet  de  nous  guider  dans  le  choix 
des  spécifiques,  nous  avons  à  nous  demander  si,  en  de- 
hors des  infractions  exceptionnelles  que,  dans  certains 
cas  aigus  ou  tout  particuliers,  une  judicieuse  expérience 
oblige  à  faire  à  la  posologie  infinitésimale,  —  ce  qui  ne 
touche  en  rien  au  fond  de  la  question,  —  si,  dis-je,  nous 
n'avons  rien  à  conserver  des  moyens  purement  hygiéni- 
ques et  physiologiques  de  la  pratique  traditionnelle.  Si, 
sur  notre  déclaration  affirmative,  nos  voisins  (il  me  ré- 
pugne de  dire  nos  adversaires)  nous  accusaient  d'im- 
puissance et  de  désertion,  nous  prouverions  aisément 
qu'ils  n'y  sont  autorisés  ni  par  la  logique  ni  par  la  loyauté. 
En  effet,  de  ce  que  nous  puisons  de  plus  nombreuses  et 
de  précieuses  ressources  dans  la  matière  médicale,  nous 
n'en  sommes  pas  si  follement  enorgueillis  que  nous  ayons 
répudié  les  autres  modificateurs.  Serait-il  de  bonne 
guerre  de  nous  opposer  les  pathogénésies  comme  un 
cercle  de  Popilius,  dont  nous  ne  pourrions  sortir  sans 
déposer  les  armes? 

«  Donc,  à  quelque  école  qu'il  appartienne,  le  praticien 
ne  peut  être  condamné  à  n'agir  que  par  l'intermédiaire 
des  médicaments,  et  le  disciple  de  Hahnemann  ne  risque 
point  de  déroger,  et  n'infirme  en  rien  la  doctrine  du 
maître,  en  faisant,  au  besoin,  appel  à  l'hygiène  et  à  la 
physiologie. 

«  L'hygiène!  ce  n'est  pas  sans  hésitation  que  je  l'in- 
yo([\xe  quand  je  songe  aux  reproches  que  nous  ont  valus 
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les  règles  par  trop  sévères  que,  par  un  scrupule  exagéré, 
on  avait  cru  devoir  imposer  aux  malades  traités  homœo- 
pathiquement,  quand  je  me  souviens  que  Ton  attribuait 
au  régime  les  guérisons  obtenues  par  les  globules.  Puis, 
je  l'avoue,  je  crains  d'encourir  quelque  blâme  de  la  part 
des  confrères  homœopathes  eux-mêmes,  en  interprétant 
ce  mot  dans  un  sens  beaucoup  plus  large  qu'ils  ne  s'y 
attendent  peut-être.  En  présence  d'une  maladie,  l'hy- 
giène doit*elle  consister  uniquement  dans  les  détermina- 
tions de  régime,  d'exercice,  de  climat,  de  vêtement, 
d'habitation,  etc.  Non,  il  est  une  autre  condition  essen- 
tielle qui  découle  de  ses  principes,  c'est  le  repos  des 
organes  souffrants,  et,  à  ce  titre,  elle  peut  revendiquer 
des  médications  qui  tout  d'abord  lui  paraissent  étran- 
gères, entre  autres  les  évacuations  sanguines  —  meedo 
per  ignés,..  Mais  je  poursuis,  le  sang  n'est-il  pas  l'exci- 
tant de  toute  l'organisation,  et,  dans  le  cas  de  surexcita- 
tion générale  ou  partielle,  en  diminuant  modérément 
sa  quantité,  surtout  quand  il  est  en  excès  dans  les  tissus, 
n'agit-on  pas  d'après  le  même  principe  qui,  dans  l'in- 
flammation, soustrait  l'œil  à  la  lumière,  l'oreille  au  bruit, 
l'estomac  aux  aliments?  Pourquoi  cette  mesure  nous 
serait-elle  interdite,  soit  qu'à  première  vue  nous  l'ayons 
jugée  convenable  aussi  bien  que  les  médicaments  indi- 
qués; soit  que,  par  des  causes  souvent  inconnues,  ces 
derniers  n'aient  pas  répondu  à  notre  attente?  L'école 
nie-t-elle  la  vertu  antiphlogistique  ou,  si  Ton  veut,  con- 
trostimulante  du  tartre  stibié,  parce  que  dans  telle  ou 
telle  pneumonie  le  disciple  de  Rasori  aura  jugé  la  saignée 
ou  les  sangsues  indispensables?  Pour  ma  part,  en  règle 
générale,  depuis  plus  de  dix  ans,  l'arnica,  administré 
intus  et  extra  dans  les  violentes  contusions,  m'a  procuré 
-de  rapides  et  complètes  guérisons.  Eh  bien,  il  m'est  ar- 
rivé une  fois  d'en  venir  à  une  application  de  sangsues. 


LE  CHAMP  DE  L*HOHŒOPATHIE.  199 

Il  est  vrai  que  je  n'avais  été  appelé  que  vingt-quatre 
heures  après  Taccident  ;  mais  qu'importe?  —  Autre  con- 
sidération de  l'ordre  hygiénique,  et  dans  laquelle  je  ne 
crois  pas  non  plus  être  paradoxal  :  il  arrive  souvent  que, 
pendant  le  cours  des  fièvres  typhoïdes,  l'intestin,  frappé 
d'inertie,  reste  insensible  aux  préparations  homœopa- 
thiques  propres  à  réveiller  ses  contractions.  Là  séjournent 
des  matières  fétides  accumulées,  véritable  foyer  d'infec- 
tion. N'est-il  pas  urgent  de  balayer  par  un  agent  quelcon- 
que,  et  pour  ainsi  dire  mécanique  (potion  purgative  ou 
lavement)^  ces  latrines  de  l'économie?  n'est-ce  pas  un 
soin  de  propreté  aussi  essentiel  que  d'enlever  les  ordures, 
les  déjections  dont  les  pauvres  malades  peuvent  être 
souillés?  L'allopathe  qui  nous  reprocherait  cet  emprunt 
apparent  à  sa  méthode  ressemblerait,  suivant  moi,  à  un 
partisan  exclusif  de  la  chirurgie,  qui  refuserait  aux  mé- 
decins le  droit  de  recourir  au  cathétérisme  pour  re- 
médier à  la  rétention  d'urine.  Tune  des  complications 
fréquentes  de  ces  longues  et  terribles  affections,  faites 
pour  épuiser  l'arsenal  de  toutes  les  thérapeutiques. 

«  Oui.  nous  devons  écarter  avec  soin,  aussi  bien  de 
rintérieur  que  de  l'extérieur,  tout  ce  qui  peut  retarder  ou 
entraver  la  guérison.  Nous  devons  également  réveiller  ou 
ralentir,  suivant  les  besoins,  les  mouvements  vitaux,  à 
l'aide  des  modificateurs  généraux,  et  c'est  là  ce  que  j'ap- 
pelle les  moyens  physiologiques.  Ces  derniers,  pas  plus 
que  les  moyens  hygiéniques,  ne  touchent  au  mode  de 
préparation  ni  au  choix  des  médicaments  internes.  Les 
uns  et  les  autres  vont  côtoyant,  si  Ton  peut  ainsi  dire,  les 
deux  méthodes.  Parmi  les  moyens  physiologiques,  nous 
avons  à  signaler  surtout  ceux  qui  sont  empruntés  à  Té- 
lectricité,  au  magnétisme,  à  la  température,  à  la  révul- 
sion, aux  astringents.  Hahnemann  et  ses  continuateurs  se 
sont  servis  des  deux  premiers,    sans  s'attirer  aucune 
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objection  ;  je  ne  m'y  arrôterai  pas.  Je  passe  au  troisième, 
dont  il  nous  est  permis  de  tirer  parti,  tantôt  comme 
réaction,  tantôt  comme  incubation,  tantôt  comme  révul- 
sion. Au  point  de  vue  de  la  réaction,  se  présente  au  pre- 
mier rang  l'hydrothérapie,   espèce   d'homœopathie  en 
masse,  qui  ne  saurait  pas  plus  nous  être  reprochée  que 
le  réchauffement  des  membres  par  la  neige  en  rapides  et 
légères  frictions.  Quant  aux  bains  tièdes  généraux  ou 
locaux,  aux  cataplasmes  même,  ils  pénètrent  d'une  douce 
chaleur,  ils  couvent  en  quelque  sorte  la  peau  et  les  tissus 
sous-jacents;  ils  ont  sur  les  couches  plus  profondes  et 
jusque  sur  les  centres  nerveux  un  retentissement  favo- 
rable, et  tendent  ainsi  à  ramener  les  fonctions  à  leur 
rbythme  normal.  Dans  certains  cas,  est-ce  pousser  l'ana- 
logie trop  loin  que  de  les  regarder  comme  homceopa- 
thiqucs  à  Tinflammation?  Puis,  pour  doubler  leur  effi- 
cacilé,  si    Ton  veut  y  joindre  de  véritables  éléments 
médicamenteux,  la  loi  des  semblables  est  encore  là  pour 
nous  diriger  dans  le  choix  des  substances. 

Dans  son  important  ouvrage  sur  Carlsbad  et  ses  eaui 
minérales,  M.  le  docteur  Poires  a  prouvé  la  valeur  de 
cette  loi,  en  faisant  ressortir  la  supériorité  de  Panalfse 
physiolc^ique  sur  l'analyse  chimique,  dont  personne  néan- 
moins n'a  nié  la  portée  dans  les  affections  calculeuses. 

La  physiologie  nous  apprend  encore  qu'il  est  parfois 
avantageux  de  déplacer  une  irritation  violente,  en  la  trans- 
portant d'un  organe  plus  délicat  sur  un  autre  où  elle 
deviendra  plus  inofCmsive.  C'est  la  révulsion,  médication 
qui  ne  s'opère  pas  seulement  à  l'aide  du  calorique;  et,  pour 
le  dire  en  passant,  le  médecin  qui  a  étudié  la  pathogé- 
nésie  saura  pourquoi  les  vésicatoires  composés  de  poudre 
de  caotharides  ont  tant  de  vertu  dans  la  pleurésie,  au 
risque  de  provoquer  quelques  désordres  du  côté  des  voies 
urioaires,  désordres  d'ailleufô  faciles  à  réprimer,  et  il  se 
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gardera  d'en  n^ubraliser  l'action  dynamique,  en  les  sau- 
poudrant de  camphre;  Mais  je  n'ai  point  à  développer  ici 
toutes  les  réflexions  que  suggère  ce  sujet,  si  bien  traité 
dans  le  beau  travail  sur  la  révulsion  de  feu  le  docteur 
Gastier  (Journal  de  la  Société  gallicane  homœopathiquej 
année  1857).  Que  je  parle  à  des  confrères  allopathes  ou 
homœopalhes,  je  suis  sûr  d'être  suffisamment  compris 
dans  ce  que  j'ai  dit,  et  deviné  dans  ce  qu'il  me  reste  à 
dire  —  à  bon  entendeur  demi-mot  I  —  Je  termine  donc 
cette  petite  dissertation  par  quelques  mots  en  faveur  de 
moyens  que  j'appellerai  presque  chirurgicaux,  quoiqu'ils 
ne  consistent  point  dans  l'emploi  des  instruments  ;  je 
veux  parler  des  astringents  directs  qui  nous  sont  impo- 
sés dans  les  grandes  liémorrhagies  capillaires,  avec  la 
même  urgence  que  la  ligature  ou  la  compression  des 
grands  vaisseaux  ouverts.  Je  range  dans  la  même  caté- 
gorie les  moyens,  quels  qu'ils  soient,  tendant  à  débar- 
rasser l'économie  de  corps  durs,  tels  que  concrétions, 
calculs,  etc.  Ces  mesures  extrêmes  et  exceptionnelles 
peuvent  être  assimilées  aux  opérations  proprement  dites; 
elles  ne  dispensent  nullement  des  médications  fondamen- 
tales ceux  qui  voudront  guérir  radicalement. 

«  Je  crois,  très-honoré  confrère,  n'avoir  fait  que  rendre 
hommage  à  la  raison  et  à  la  tradition  médicales,  en  re- 
vendiquant une  part,  encore  assez  large,  dans  les  procédés 
qu'elles  nous  ont  transmis,  et  je  proteste  contre  toute 
accusation  d'éclectisme,  car  j'ai  prouvé  en  même  temps 
que  je  n'en  reco^inais  pas  moins  qu'une  seule  loi  doit 
régir  la  thérapeuti)K[ue,  et  n'ai  rien  avancé  de  contraire 
à  cette  assertion.  Néanmoins,  j'ai  hâte  de  faire  planer 
sur  ces  considérations  des  faits  frappants,  et  qui  ne  lais- 
sent aucun  doute  sur  la  supériorité  de  la  science  hahne- 
mannienAe. 

«  À  5   kilomètres    de   ma  résidence,  dans  la  com- 
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mune  de  Radonvilliers,  est  établie,  depuis  nombreuses 
années,  une  faïencerie  dont  les  ouvriers,  par  suite  de  la 
manipulation  des  oxydes  de  plomb,  contractent  souvent 
ces  névralgies,  névroses  et  paralysies  de  cause  spécifique, 
qui  mettent  la  thérapeutique  à  de  si  rudes  épreuves,  quand 
elles  ne  la  trouvent  pas  en  défaut.  Deux  fois,  entre  au- 
tres, je  me  suis  vu  aux  prises  avec  les  plus  graves 
difficultés  de  ce  genre.  Ce  sont  ces  deux  observations 
que  je  veux  rapporter  ici. 

«  Prewère  observation.  —  Le  V  mai  1858,  à  dix  heures 
du  soir,  Tun  de  mes  clients  vint  me  requérir  pour  l'une 
de  ses  nièces,  Augustine  G. ,  de  Radonvilliers,  qui,  disait-il, 
était  sur  le  point  d'expirer.  Il  me  raconta,  tout  ému,  que 
cette  jeune  fille  (âgée  de  18  ans)  était  depuis  quinze  jours 
en  proie  à  de  violentes  coliques  et  à  des  vomissements 
continuels  qui  ne  lui  permettaient  pas  de  prendre  la 
moindre  nourriture.  Tous  les  aliments  étaient  rejetés,  la 
moindre  boisson  redoublait  les  accidents,  la  faiblesse  était 
extrême,  les  défaillances  fréquentes.  Cette  malade  ne  pou- 
vait se  mettre  sur  son  séant  sans  tomber  en  syncope,  les 
pieds  et  les  mains  étaient  glacés.  Sur  l'étonnement  que  je 
témoignai  d'être  ainsi  appelé  in  extremis^  il  m'avoua  que, 
dès  le  début,  et  sans  son  avis,  on  avait  eu  recours  à  un 
autre  médecin,  qu'il  venait  de  réclamer  de  nouveau  son 
assistance,  mais  qu'à  bout  de  moyens  et  désespérant  du 
salut  de  la  malade,  ce  confrère  avait  refusé  de  se  rendre 
près  d'elle.  Le  temps  était  affreux,  la  pluie  tombait  à  tor- 
rents. Je  crus  pouvoir,  sans  sortir  de  chez  moi,  remplir 
l'indication  qui  me  paraissait  des  plus  évidentes.  Je  pres- 
crivis veratrum  album^  12*  dil.,  6  globules  dans  neuf  cuil- 
lerées d'eau,  une  cuillerée  d'heure  en  heure,  en  recom- 
mandant d'essayer  de  faire  prendre  un  peu  de  lait  coupé 
d'eau  d'orge,  si,  vers  le  milieu  de  la  nuit,  la  position 
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.était  améliorée.  Je  ne  trouvais  rien  de  mieux  à  faire,  s'il 
était  encore  temps  de  faire  quelque  chose. 

Le  lendemain  matin,  à  ma  visite,  je  constatai  un  mieux 
sensible  ;  les  vomissements  avaient  cessé,  le  lait  avait  été 
supporté,  les  nausées  et  les  coliques  persistaient  encore; 
le  pouls,  sans  fréquence,  était  à  peine  perceptible.  La  ma- 
lade était  pâle,  amaigrie,  et  n'avait  pas  été  à  la  selle 
depuis  plusieurs  jours.  En  examinant  la  bouche,  je  fus 
frappé  de  la  décoloration  de  la  membrane  muqueuse,  et 
surtout  de  la  teinte  bleuâtre  des  gencives,  qui  me  révéla 
une  intoxication  dont  on  ne  m'avait  point  parlé.  Je  main- 
tins ma  prescription,  en  mettant  deux  heures  d'intervalle 
entre  chaque  cuillerée. 

L'amélioration  se  soutint  et  s'accrut  de  jour  en  jour; 
avec  les  digestions  et  une  alimentation  de  plus  en  plus 
réparatrice,  les  forces  revinrent.  Les  selles  se  régula- 
risèrent, le  cinquième  jour,  sous  l'influence  et  à  la 
suite  de  Tadminislration  d'opiwm  et  de  plumbum,  l'un  à  la 
i2*,  Tautre  à  la  30*  dil.,  6  globules  de  chacun  pour  une 
potion  de  neuf  cuillerées  —  de  trois  en  trois  heures,  al- 
ternativement, une  cuillerée  de  l'une  de  ces  potions.  — 
Comme  moyen  tonique  et  spécifique  tout  à  la  fois,  je  fis 
prendre  le  sixième  jour  un  grand  bain  sulfureux  qui  fut 
répété  le  surlendemain.  Une  convalescence  bien  franche 
se  manifesta,  et  au  bout  de  quinze  jours,  le  rétablisse- 
ment était  complet,  bien  que  les  gencives  n'eussent  pas 
perdu  leur  teinte  métallique.  Je  fis  comprendre  aux  pa- 
rents la  véritable  cause  du  danger  que  leur  fille  avait 
couru  ;  ils  me  promirent  de  ne  plus  la  laisser  retourner 
à  la  faïencerie;  mais  la  promesse  ne  fut  pas  tenue.  Quel- 
ques semaines  plus  tard,  Augustine  C.  allait  de  nouveau 
respirer  et  manier  la  poussière  de  litharge  et  de  minium, 
et  pendant  six  ans  ma  défense  fut  ainsi  bravée  et  presque 
impunément  ;  car  il  ne  survint  dans  ce  laps  de  temps  que 
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deux  rechutes  légères  :  Tune,  en  juin  1860  ;  l'autre,  en 
octobre  1862.  Elles  cédèrent  promptement  aux  médica* 
ments  homœopathiques.  J'avais  beau,  chaque  fois,  gronder 
et  chercher,  par  les  plus  terribles  prédictions,  à  inspirer 
une  crainte  salutaire  ;  soit  espoir  secret  dans  une  sorte 
d'acclimatement,  soit  difficulté  de  quitter  un  atelier  au- 
quel on  était  accoutumé,  on  persista.  Mais  au  mois  de 
janvier  1865,  la  maladie  saturnine  éclata  sous  une  nou- 
velle forme.  De  violentes  céphalalgies,  accompagnées  de 
vertiges  et  d'une  sorte  d'ivresse,  d'atroces  douleurs  dans 
les  avant-bras,  avec  paralysie  portant  principalement  sur 
les  muscles  extenseurs,  réclamèrent  Tintervention  du 
médecin.  Les  viscères,  cette  fois,  n'avaient  reçu  aucune 
atteinte  sérieuse.  J'opposai  d'abord  aux  douleurs  de  tète 
étourdissantes  veratrum  albunij  suivi  de  secale  cotiiutum^ 
puis  je  donnai  successivement  hepar.  sulf,^  plumbum  et 
cuprum  pour  les  autres  symptômes.  Chaque  potion  était 
composée  de  6  globules  pour  neuf  cuillerées  d'eau,  et 
dunât  deux  jours  ;  excepté  plurnbum  à  la  30%  c'était 
toujours  la  12^  dilution  que  j'employais.  Les  résultats 
étaient  sensibles,  mais  peu  rapides,  il  fallut  un  mois  de 
soins  assidus  pour  dissiper  les  douleurs,  et  réveiller  la 
motUité  dont  l'exercice  seul  rappela  tout  à  fait  l'énergie. 
Enfin,  la  leçon  profita  ;  on  craignit  d'être  privé  de  l'usage 
de  ses  mains,  et  l'on  quitta  l'usine.  Il  y  a  quatre  ans  de 
cela,  j'ai  plusieurs  fois  revu  cette  personne  dont  la  santé, 
depuis,  est  restée  parfaile. 

«  Deuxième  observatioih.  —  Louis  P.,  ancien  ouvrier  de 
la  même  faïencerie,  âgé  de  43  ans,  ayant  entendu  parler 
de  cette  guérison,  vint  me  trouver  au  mois  de  mar^  1847. 
Depuis  trois  ans,  et  sans  avoir  éprouvé  de  douleurs,  il 
était  privé  de  l'usage  des  deux  mains  ;  non-seulement  il 
ne  pouvait  soulever  les  poignets,  mais  il  lui  était  impos* 
sible  de  saisir  et  de  serrer  quoi  que  ce  fût,  de  boutonner 
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ses  vêtements,  par  exemple.  Ses  gencives  avaient  con- 
servé le  cachet  de  la  saturation  saturnine.  Pendant  trois 
ans  d'immobilité,  les  faisceaux  musculaires  des  avant- 
bras  s'étaient  atrophiés  et  réduits  à  la  fibre  élémentaire, 
on  en  sentait  à  peine  les  vestiges  entre  les  os  et  la  peau. 
En  présence  d'un  tel  état  j'éprouvai  un  véritable  découra- 
gement, et  j'hésitai  un  instant,  bien  que  l'épreuve  ne  pût 
être  compromettante.  —  Pourquoi  donc  avoir  tant  attendu, 
dis-je  au  consultant?  —  Mais,  monsieur,  on  m'avait  as- 
suré que  ce  mal  était  sans  remède.  Je  m'avouai  qu'un 
si  fâcheux  pronostic,  porté  d'abord  inconsidérément, 
avait  acquis  malheureusement  trop  de  probabilité.  Ce- 
pendant je  me  décidai  à  faire  quelques  tenlatives.  Je 
donnai  d'abord  une  potion  à^hepar,  sulf.^  6  gl.,  IS""  dil., 
dans  neuf  cuillerées,  à  prendre  en  trois  jours,  trois  cuil- 
lerées par  jour.  Cinq  jours  après  cette  consultation,  le 
malade  vint  me  revoir.  La  position  ne  me  parut  pas  chan- 
gée, mais  le  pauvre  infirme  espérait,  il  lui  semblait 
éprouver  quelque  impression  favorable  qu'il  ne  pouvait 
définir,  c'était  comme  un  sourd  tressaillement  dans  les 
membres  paralysés  ;  il  voulut  persévérer.  Je  lui  prescri- 
vis une  potion  de  cuprum^  30*  dil.,  et  une  semblable  de 
plumbum^  aussi  à  la  50^  dil.,  alternées  de  telle  façon, 
qu'un  jour  il  prenait  deux  globules  de  cuprum  dans  trois 
cuillerées,  et,  après  un  jour  d'intervalle,  plumbum  de  la 
même  manière  et  ainsi  de  suite,  à  tour  de  rôle,  pendant 
douze  jours.  Au  bout  d'une  quinzaine,  il  pouvait  bouton- 
ner ses  vêtements.  Je  continuai  le  même  traitement 
sur  les  mêmes  bases,  avec  les  trois  mêmes  médicaments, 
pendant  trois  mois.  Le  mouvement  se  rétablit  progressi- 
vement et  si  bien,  que  Louis  P.  put  bientôt  se  livrer  à  tous 
les  travaux  d'un  manouvrier  :  bêcher,  jardiner,  scier  et 
fendre  du  bois,  seul  emploi  qu'il  voulut  désormais  re- 
prendre à  la  faïencerie.  Dès  l'année  dernière,  les  avant- 
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lu'U^  nv^ùonl  n'pris  leur  forme  et  leur  volume  ordinaires. 
«  Cco  deux  succès  sont  asseï  significatifs,  je  ne  les 
R'i^i  s^ihre  %tc  quelque  oommentaire  qu'à  cause  de  deux 
cu^i^ueiiiiMits  que  j\  trouve,  eC  qù  portent,  l'im  sur 
Ws  ttkxtionHKits  anptoyès,  l*8utre  sur  la  narche  des 
(NtntN^^  $;3ittîniiiie^  On  a  vu  quel  service  ma  renh 
ifv^  v^^*dii  ii^htNt  «Èuis  le$  vomissements  d*Augu5tine  C.  Il 
ttv''  *tt^^  m»;^  eiv  tti^at;^  pnkteux  dans  plusioirs  cas  d*en- 
tcm^w  j^  ddi^tttif  i^rî^îne.  et  j>  te  recummande  à  mescoo- 
î*vt\^  tmuv*^^  tt»<  1>K^  «^tt^tk  rencoatreront  renacodile  des 
$^mpo»mv*^  i^ui  rirtiiimitftt^  <^««que  ce  soit  un  nédica- 
:tK<u  Jt'  *umi  iL«it^  l^  càuLt^r^  il  se  £iat  pas  oublier  que 
ta  cv<niiï(Maott  >ifittwcrv  5vec  r^traidioci  des  parobde 
.  ÙKtvuttvtt  tvttr^  40;$^  «£ttt$  $a  psit&ocwesie.  A  propos  de 
«.^•«teStti^  e*ttt.n*>*.>  vVtttrtf  î»  ttcab^iiies  uuAÎt^  par  le 
.nvunOv  ivt5*v»v  .-rttmfr**  .m^  ex»  vrtKMê  soit  ta»  dlsap- 
jhv*  \Kt^  ^lt^^tm  twr  ,**  dut  iis^  trrbintiaaB 

n^H*V^i^^  H^tttàl *^«:f$v  :5  'jftïH  'miJ  J4  «Mtf  &  «St  phs  fat 

I  xii*»»**/^;.  It'i-ïwTu»^  î^muiiî^  1  j-iHL  Dstsetiè 

,;\;U\*ï\r^.  .«  .-n^m l'util  >âu:&r^  :3nr  Z^iaûdMti 
%im>,x?u  tvT:^".r,\»u  ^wut^*))^  1  a  ^uaa2^ 
«I.  ^    %^  \  ><«sî<  *o-,>'>  •t'''T%rT»>v    im 
,..,».  s  n  ^MUr^   vv^x  *,*îî5-  tes-  in *m'<'  .nirtiUbtaiBaBw  fai 
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simple  remarque  fait  évanouir?  La  loi  que  Hahnêmann  a 
si  heureusement  rencontrée  et  si  patiemment  fécondée, 
si  elle  est  homœopathique  dans  son  principe,  n'est-elle 
pas,  comme  toute  autre  loi  thérapeutique,  essentielle- 
ment énantiopathique  dans  son  but,  et  plus  souvent  que 
toute  autre  dans  ses  résultats?  Quant  à  l'invasion  de  la 
paralysie,  nous  la  voyons  chez  Augustine  C.  succéder  à 
de  violentes  névralgies  qui   la  préparent  et  raccompa- 
gnent, landis  que  chez  Louis  P.  elle  survient  d'emblée,  et 
que  pendant  sa  longue  durée  on  n'a  pu  signaler  aucune 
douleur  dans  le  trajet  des  tilets  nerveux  qui  en  ont  été  le 
siège.  Lequel  de  ces  deux  modes  est  le  plus  ordinaire? 
Au  point  de  vue  de  la  prophylaxie  et  du  pronostic,  il  n'est 
peut-être  pas  indifférent  de  se  le  demander.  Eh  bien,  les 
faits  que  j'ai  observés,  aussi  bien  que  les  renseignements 
que  j'ai  recueillis,  me  portent  à  conclure,  contrairement 
à  l'induction  que  Ton  serait  porté  à  tirer  a  priori^  que  la 
paralysie  saturnine  d'emblée  est   de  beaucoup   la  plus 
commune.  A  ce  propos,  qu'il  me  soit  permis  de  raconter 
une  de  ces  petites  anecdotes  qui  nous  reportent  au  temps 
de  nos  épreuves  scolaires,  et  qui  ont  toujours  tant  de 
charme  pour  nous.  En  1836,  lors  de  mon  cinquième  exa- 
men, je  fus  conduit  près  d'une  jeune  femme,  couchée 
dans  une  salle  de  l'hôpital  des  Cliniques,  et  mis  en  de- 
meure d'apprécier  à  tous  les  points  de  vue  Taffeclion  pour 
laquelle  elle  y  avait  été  admise.  J'interrogeai  classique- 
ment tous  les  organes  les  uns  après  les  autres,  et  n'ob- 
tins que  des  réponses  négatives.  —  Enfin,  où  souffrez- 
vous?  dis-je  à  la  malade.  —  Monsieur,  je  ne  souffre  pas. 
-^  Mais  vous  avez  souffert.  —  Non,  monsieur.  —  Alors, 
pourquoi  êtes-vous  ici?  —  Voyez  donc,  me  dit-elle  en  sou- 
levant ses  avant-bras  qui  jusqu'alors  avaient  reposé  sur 
la  couverture^  et  en  me  montrant  ses  deux  poignets 
qu'elle  ne  pouvait  soutenir  qu'en  appuyant  l'une  contre 
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Taulre  la  Tace  palmaire  des  deux  mains.  —  Quel  est  votre 
mélier?  —  Polisseuse  en  caractères.  Je  me  retournai  vers 
le  professeur  Rostan,  que  j'avais  entendu  rire  de  mon 
embarras,  et  portai  hardiment  un  diagnostic  devenu  si 
facile.  Après  m  Voir  demandé  mon  avis  sur  cette  affec- 
tion, le  même  examinateur,  sans  doute  à  cause  de  la 
gravité  du  pronostic,  me  fit  signe  de  différer  ma  réponse. 
11  me  demanda  quelques  instants  après  si  je  pensais 
qu'une  telle  paralysie  fût  la  conséquence  de  douleurs 
nerveuses.  Je  lui  répondis  que  le  fait  que  nous  venions 
dVoir  sous  les  yeux  prouvait  le  contraire,  et  j'ajoutai 
que  j'avais  été  à  même  de  faire  deux  fois  la  même  remar- 
que à  rtiôpilal  de  la  Charité,  dans  le  service  de  M.  Rayer. 
—  Toutes  mes  remarques  sur  ce  point  sont  conformes 
aux  vôtres,  repartit  M.  Roisfcan^  et  infirment  ropinion 
généralement  admise,  h  ^mai&  fifidle  donc  de  tenir 
compte  avant  tout  de  r«A^0nMdtii9Ot>.  et  de  ne  pas  toujours 
jurer  in  rerba  mti§biltffi^ 

«  Malgré  le  som^oiifr  (&r  (mt;  encouragement  i  l'indé- 
pendance^ je  ne  iwi^  ^  ^i^  moins  dit,  trës-honoré  con- 
frère, eu  comnie«v{ti«tfi  twtje  lettre,  que  c'était  avec  vous 
que  je  voulais  <<?K»mittir  h\  question  qui  en  iail  le  prin- 
ci)^l  ol^.  jr;»>uift^{ioMr  o^ti  plus  d'un  motif.  Cette  idée 
de  précisiNr  <rt  <A<*  (ii^UIti^er  le  terrain  sur  lequel  nous 
sommes  (ijtrà^v  ^QtiiHl  oflS^rt^  i  moi  comme  une  paren- 
thè^^  à  \^rr  ttfft^uiliiui  ctmrs  une  note  de  Time  de  vos 
leçons  mVci^viiL  ftkii  ^^m^f^^  Cest  une  raison  pour  que  je 
craignit  4';iix<nta  àtt^  biuu,  t»>wiènire.  et  pour  que  j'invoque 
v^t^  <^M*ri^b  Qt.vMire  imM^mce.  surtout  quand  je  traite 
unt^  HA^itwfn^  4M^^  (li^Uvnifeev  Autrefois  mes  lettres  se  pré- 
9e«itMi(<iA  riNÎats  timidmw«l  à  vous,  quand  elles  avaient 
p*$:^  ^snoi^ ItîJKViHtA  iitasi <rett:$4nur  siu^sî  aflcctneux qu*im- 
l^rtintk  tl<  ii<Kteur  bVfe\  Anufanr.  ce  ^lèrilable  et  si  regret- 
I^Mr 9«iltv  c<  <\><<trvY^  $;jivuit  et  dèumè^  qui  voulut  lûen  se 
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faire  mon  maître  et  mon  guide  pendant  le  cours  de  mes 
études  et  de  ma  carrière  médicales,  et  qui  s'est  acquis  les 
droits  les  plus  sacrés  à  ma  reconnaissance  par  les  plus 
signalés  services,  au  nombre  desquels  je  place  au  pre- 
mier rang  mon  initiation  à  Thomoeopathie,  votre  estime 
et  vos  bienveillantes  attentions  * . 

(t  Dienville,  le  3  mars  1869. 

(K  Alex.  Delaijne. 
•  n.  v.  p.  » 
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11  dit  en  outre  avoir  plusieurs  fois  réussi  à  guérir  avec 
ce  médicament  des  fièvres  vermineuses  chez  des  sujets 
scrofuleux,  ce  qu'il  est  facile  de  comprendre  par  les 
symptômes  fébriles  et  gastriques  auxquels  donne  lieu 
silic.  chez  les  personnes  en  santé.  Il  répond  également 
par  ses  effets  purs  aux  phénomènes  locaux  et  aux  sym- 
ptômes généraux  des  affections  vermineuses  engendrées 
par  les  ascarides.  Son  efficacité  dans  les  affections  scro- 
fuleuses  nous  explique  son  utilité.  Silic.  mérite  toute 
notre  attention  quand  les  symptômes  s'aggravent  à  la 
nouvelle  et  à  la  pleine  lune,  et,  quand  il  existe,  au  milieu 

^  La  question  soulevée  par  le  docteur  Delainc  est  trop  sérieuse  pour  être 

discutée  dans  une  simple  note  ;  nous  renverrons  donc  notre  réponse  au 

prochain  numéro. 

L.  S. 

l'hauhcjiankishe   ~  Mai  1869.  (1.  —  i% 
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de  beaucoup  d'autres  souffrances,  des  tranchées  avec 
gonflement  et  dureté  du  ventre,  lorsque  le  ver  est  expulsé 
en  même  temps  qu*une  selle  dure.  L'expulsion  de  l'asca- 
ride lombrico'ide  par  portions  semble  tout  à  fait  caracté- 
ristique du  choix  de  ce  médicament,  surtout  quand  elle 
a  lieu  le  matin  et  qu'elle  est  précédée  d'une  sensation 
spéciale  à  la  région  du  cœur  (laquelle  est  souvent  pro- 
duite par  des  flatuosités  que  le  malade  ne  peut  rendre). 
Il  arrive  parfois  que  cette  sensation  se  fait  sentir  jusque 
dans  le  cou,  amène  des  nausées  et  disparait  quand  le  ma- 
lade a  vomi  après  son  repas  une  petite  quantité  d'un  li- 
quide acide. 

Lorsque  de  temps  à  autre  les  enfants  sont  tourmentés 
par  les  ascarides  vermiculaires^  surtout  à  la  nouvelle  et  à 
la  pleine  lune,  Hering  prescrit  suif,  à  chaque  pleine  lune, 
et  silic.  à  chaque  renouvellement.  Si  une  prise  n'avait 
pas  suffi,  les  médicaments  seraient  ensuite  administrés 
en  dilution  sept  matins  de  suite,  et  si,  à  la  pleine  lune 
suivante^  il  n'y  avait  pas  d'amélioration,  Ton  donnerait 
cale. 

Gross  a[  employé  silic.  chez  un  homme  atteint  au  pied 
de  la  filaire  de  médine  et  dont  la  peau  malsaine  suppurait 
pendant  plusieurs  semaines  pour  la  moindre  lésion. 
Silic. ^  administré  avant  l'ouverture  du  petit  abcès  où  se 
trouvait  le  parasite,  en  avait  à  deux  reprises  dissipé  la  dou- 
leur et  la  rougeur,  et  son  action  fut  si  favorable,  que  le 
lendemain  de  l'extraction  du  ver,  la  plaie  était  déjà  fer- 
mée. Il  n'en  restait  plus  que  quelques  traînées  rougeàtres, 
derniers  vestiges  du  canal  que  la  filaire,  qui  avait  de 
2   pouces  à  3  pouces  1/2  de  longueur,  s'était  creusé. 

g  11.  Hering  conseille,  comme  llahnemann  et  Bœnning- 
hausen,  si/ic.  dans  l incontinence  d^urine  chez  les  jeunes  en- 
fants, lorsque  l'urine  est  fréquente  et  copieuse^  sans 


g. 
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odeur  ni  couleur  et  le  malade  pâle  et  inquiet  ;  sep.  con- 
vient quelquefois  dans  le  pissement  au  lit,  mais  de  très- 
faibles  doses  de  silic.  obtiennent  généralement  une guérison 
durable,  lorsquecette  aftMion  ne  dépend  pasd'une  maladie 
organique.  Ce  médicament  s'adresse  surtout  aux  enfants  à 
cheveux  blonds  et  aux  yeux  bleus,  s'ils  onteu  de  fréquents 
engorgements  des  ganglions  cervicaux,  ou  si  l'extrémité 
des  doigts  est  ulcérée  à  la  racine  des  ongles  ;  s'ils  gué- 
rissent mal,  généralement,  des  égratignures  ou  des  pe- 
tites  plaies  qu'ils  se  font;  s'ils  dorment  sur  le  dos. 

Hartmann  désigne  feq}.,  silic.  et  sep. contre  V herpès pre- 
putialis  quand  l'éruption  occupe  la  face  externe  du  pré- 
puce. Et  dans  ïhydrocèle^  silic.  réussirait  plus  pnompte- 
ment  selon  lui  que'm^rc,  chim.  et  digit. 

Il  la  cite  comme  pouvant  être  indiquée  par  l'analyse 
chimique  dans  le  traitement  de  la  gravelle  et  des  calculs 
vésicaux. 

M.  le  docteur  Léon  Simon  fils  conseille  silic.  dans  le 
phymosis  lorsqu'il  devient  phlegmoneux,  après  que  l'ab- 
cès s'est  vidé  sous  Tinfluence  de  hep.  (on  a  supposé 
Tabcès  dans  l'épaisseur  du  prépuce)  ;  et  dans  Yorchite  et 
hprostatite  arrivée  à  suppuration. 

Hartmann  prescrit  silic.  dans  la  menstruation  trop  peu 
abondante  et  dans  la  suppression  du  flux  menstruel  ;  contre 
la  métrorrhagie  et  le  retour  trop  fréquent  des  règles. 

Bôenninghausen  énumère  silic.  parmi  les  médicaments  5 
consulter  en  cas  de  suppression  des  règles  et  d'épistaxis; 
et  dans  Yavortement^  ainsi  que  Hartmann,  pour  le  préve- 
nir lorsque  les  seins  s'affaissent  subitement. 

Tietze  a  administré  si/ic.  avec  plein  succès  contre  Vavor- 
temenf,  chez  une  femme  de  26  ans,  robuste,  de  tempéra- 
ment phlegmatique  et  sanguin,  ayant  eu  la  gale.  L'époque 
menstruelle  s'accompagnait  chaque  fois,  quelques  jours 
avant  et  après^  de  congestion  vers  la  tête,  de  vomisse- 
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ments  et  d'obstruction,  quoiqu'elle  parût  toujours  à  jours 
fixes.  Dans  les  trois  premiers  mois  de  ces  trois  premières 
grossesses,  la  malade  avait  eu  chaque  fols  de  pareilles 
crises  et  avait  avorté  à  leur  suite.  Une  quatrième  gros- 
sesse étant  survenue,  nux  v.  et  ipec.  dissipèrent  les  souf- 
frances en  quinze  jours  ;  sabin.  prévint  Favortement,  mais 
laccouchement  amena  un  enfant  mort-né.  Enceinte  de 
nouveau,  la  malade  prit  ca/c.  suivi  six  semaines  après  de 
sulf.^  puis  de  silic.  Deux  mois  après  la  grossesse  arrivait  à 
bon  terme  et  à  la  naissance  d'un  enfant  vivant. 

Nous  avons  nous-même  à  signaler  un  remarquable  ré- 
sultat de  silic.  dans  plusieurs  cas  de  stérilité  persistant 
depuis  plusieurs  années  ;  entre  autres,  chez  deux  jeunes 
femmes  atteintes  de  déplacements  utérins.  Chez  l'une 
d'elles,  silic.  seul  suffit  à  la  guérison.  La  seconde,  atteinte 
de  coliques  menstruelles  excessivement  douloureuses, 
que  silic.  fit  disparaître,  ne  conçut  qu'après  avoir  fait 
suivre  ce  médicament  de  cale,  et  de  suif.  La  troisième 
avait  eu  quatre  ans  auparavant  un  premier  enfant  ;  elle  se 
désolait  de  n  en  plus  avoir.  Le  sang  menstruel  reparais- 
sait dans  l'intervalle  des  époques,  silic.  fit  disparaître  ce 
symptôme,  et  peu  de  temps  après  se  déclarait  la  grossesse 
et  à  son  terme  naissait  un  enfant  bien  vivant. 

Le  docteur  Gueyrard  a  obtenu  de  bons  effets  de  silic, 
dans  deux  cas  à'affectioiis  du  corps  et  du  col  de  Vutérus. 

Une  femme  de  47  ans,  sujette  à  des  hémorrhagies  uté- 
rines continuelles  qui  l'avaient  considérablement  amai- 
grie, décolorée  et  affaiblie,  avait  le  corps  de  l'utérus  d'un 
poids  et  d'un  volume  énorme,  en  même  temps  qu'il 
était  d'une  excessive  sensibilité.  Le  col,  de  forme  al- 
longée, était  d'une  mollesse  spongieuse  ;  rorifice  utéro- 
vaginal,  fermé  ou  confondu  dans  une  masse  fongueuse, 
saignait  abondamment  au  contact,  sans  forme  déter- 
minée et  sans  consistance;  belL^  silic. y  thuyuy  cofi-ni.,  tous 
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à  la  50®,  suivis  de  plat.  ^  chin.^  sulf.^  donnèrent  les  meil- 
leurs résultats. 

L'autre  malade  avait  18  ans.  L'on  découvrait  par  le 
toucher  un  tubercule  dur  et  squirrheux,  développé  sur  la 
pari ie  antérieure  du  col  utérin.  Silic.^iod,^  suif,  firent 
disparaître  en  six  mois  le  tubercule  squirrheux  et  la  malade 
jouit  d'une  santé  parfaite. 

Silic.  convient  dans  la  leucorrhée  corroàive^  d*après 
Hartmann  et  dans  le  prurit  de  la  vulve^  lorsqu'il  y  a  des 
douleurs  brûlantes  et  pruriteuses  dans  les  parties  génitales 
externes.  Hartiaub  et  Weigel  Pont  également  cité  dans  la 
leucorrhée  y  mais  sans  déterminer  son  indication.  Hering 
le  donne  contre  la  variété  aphtheusede  cette  [affection. 

§  12.  Hering  conseille  si/ic.  dans  le  traitement  de  Van- 
gine^  lorsqu'il  y  a  des  douleurs  pulsatives  et  lancinantes  et 
un  gonflement  rouge  foncé  de  la  luette  indiquant  une  sup- 
puration prochaine. 

GouUon  observe  que  s'il  arrive/  quatre  jours  après  le 
début  de  V angine ^  que  l'une  des  deux  amygdales  ou  toutes 
deux  se  tuméfient  avec  rougeur  et  gonflement  de  la  voûte 
palatine,  épais  enduit  sur  la  langue  ;  que  les  douleurs 
deviennent  lancinantes  et  que  tout  effort  de  déglutition 
provoque,  même  sans  que  l'on  puisse  avaler,  un  tiraille- 
ment crampoïde  des  muscles  de  la  face  ;  lorsque  le  ma- 
lade éprouve  le  besoin  de  renâcler,  et  que  l'on  constate 
avec  une  notable  altération  de  la  physionomie  la  perte 
de  la  vivacité  du  regard,  c'est  qu'alors  l'inflammation 
passe  à  la  période  suppurative.  11  ne  faut  pliis  espérer 
qu'elle  se  résolve,  et  belL  devient  alors  inutile,  mais  on 
sera  certain  d'obtenir  avec  une  ou  deux  doses  de  silic,  une 
amélioration  le  cinquième  jour.  Ce  médicament  hâte  la  ma- 
turitéde  Tabcès  et  celui-ci,  une  fois  ouvert,  toute  espèce  de 
douleur  disparaît.Le  neuvièmej  ourla  guérison  estcomplète. 
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Le  traitement  de  la  laryfigite  exigera  silic.^  d'après 
Hering,  dans  le  cas  où  celte  affection  coïncide  avec  un 
catarrhe  chronique  des  bronches,  Ce  médicament  peut 
convenir  aux  porteurs  de  paroles,  aux  chanteurs,  aux 
avocats,  aux  prédicateurs,  etc. 

Nous  Tavons  vu  améliorer  un  cas  de  laryngite  chro- 
nique chez  un  adulte  sujet  à  des  sueurs  habituelles  aux 
pieds,  dont  l'abondance  avait  sensiblement  diminué.  En 
même  temps  que  l'enrouement,  l'insomnie  après  minuit 
et  Tamaigrissement  disparaissaient,  le  corps  se  couvrait 
d'une  sueur  générale  et  Téphidrose  se  rétablissait;  carbo 
V.  termina  la  cure. 

Hartmann  emploie  silic.  s'il  reste  après  un  catarrhe 
suffocant  une  toux  humide,  avec  expectoration  abon- 
dante. 11  le  cite  dans  la  coqueluche  lorsqu'elle  s'associe  à 
des  fièvres  de  dentition.  Ce  médicament  était  alors  le  spé- 
cifique des  fièvres  et  la  coqueluche  disparaissait  en 
même  temps  qu'elles.  Il  réussissait néanmoinsdans  des 
cas  qui  ne  présentaient  pas  cette  complication;  mais  à 
mesure  que  la  constitution  de  la  maladie  régnante  subis- 
sait des  varialions,  l'amélioration  cessait  et  il  fallait  alors 
recourir  à  d'autres  agents.  11  l'indique  lorsque  avec  la 
coqueluche  il  y  a  des  vers  intestinaux. 

Hartmann  et  Bœnninghauseri  donnent  si/ic.  à  consulter 
clans  le  traitement  de  la  i)hthisie.  Pour  [le  dernier  de  ces 
observateurs,  ce  médicament  correspond  à  l'expectora  lion 
purulente  et  à  l'amaigrissement  avec  sueur. 

Loberthal  assure  que  silic.  agit  avec  autant  d'efficacité 
dans  l'ulcération  des  organes  internes,  notamment  dans 
l'ulcération  du  poumon  accompagnée  d'expectoration  pro- 
Inse  et  fétide,  que  dans  les  affections  externes  du  môme 
genre.  11  a  souvent  réussi  avec  ce  médicament  à  enrayer 
la  marche  delà  maladie  et  à  empêcher  qu'elle  ne  prit  une 
plus  grande  extension. 
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Hering  détermine  assez  vaguement  Tindication  de  silic, 
dans  les  affections*  de  poitrine.  Il  la  prescrit  contre  la 
toiix  chronique  avec  expectoration  abondante  de  glaires,  de 
grumeaux  transparents  ou  de  pus  jaunâtre,  accompagnée 
de  pression  dans  la  poitrine,  ou  lorsque  la  toux  est  si 
fort  convulsive  que  tout  fait  mal  dans  la  gorge  et  le  bas- 
ventre  ;  ou  dans  la  toux  creuse  et  profonde  avec  expecto- 
ration sanguine  ;  ou  dans  la  toux  sèche  avec  douleur  de 
meurtrissure  ou  brisement  de  la  poitrine  ;  ou  bien  encore 
daqs  la  toux  suffocante  pendant  la  nuit,  accompagnée 
d'asthme  et  d'émaciations.  Il  le  recommande  particuliè- 
rement contre  la  toux  chronique. 

Arnold,  Crépu,  Gross,  Bœnninghauî^en,  Rau  et  Ruckert 
ont  administré  silic.  avec  succès  dans  le  traitement  de  la 
phthisie  pulmonaire,  de  concert  avec  plusieurs  autres  mé- 
dicaments ;  mais  les  seuls  cas  où  son  action  soit  démon- 
strative de  son  efficacité  sont  les  suivants  : 

Un  garçon  lymphatique,  âgé  de  27  ans,  ayant  eu  une 
jeunesse  déréglée,  livrée  à  Tonanisme,  exposé  à  des  re- 
froidissements suivis  decatarrhes tenaces,  était  depuis  deux 
ans  atteint  de  phthisie.  Alité  depuis  longtemps,  sa  mai- 
greur était  extrême,  son  appétit  bizarre;  il  avait  de  la 
diarrhée  ;  le  sommeil  interrompu  par  des  rêves  affreux  ; 
la  voix  faible,  entrecoupée;  l'haleine-  suffocante,  d'o- 
deur fade,  nauséabonde,  repoussante  ;  la  poitrine  alïaissée  ; 
un  point  douloureux  au  niveau  de  la  cinquième  côte,  avec 
une  sensation  de  chaleur  et  de  plénitude  dans  la  poitrine, 
où  l'on  entendait  du  gargouillement;  l'impossibilité  de 
se  tenir  couché  sur  le  côté  malade  ;  des  hémoptysies  pé- 
riodiques, d'un  sang  noir,  mêlé  de  pus,  suivies  d'amé- 
lioration; la  respiration  difficile,  étouffée,  dont  la  gêne 
augmentait  à  l'approche  des  hémoptysies  ;  une  toux  par 
quintes  prolongées,  attérantes,  suivie  d'une  expectoration 
plus  ou  moins  abondante,  épaisse,  blanchâtre,  verdâtre,* 
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cendrée,  fétide  et  se  précipitant  au  fond  du  vase  qui  la 
recevait.  Le  malade,  que  la  longueur  de  sa  maladie  acca- 
blait, avait  perdu  tout  espoir.  Silic.  tous  les  huit  Jours  ; 
puis  fous  les  quinze  jours;  chaque  dose  est  accompagnée 
d'une  exaspération  notable  et  si  forte  qu'elle  alarme  le  ma" 
lade  et  les  parents  ;  à  la  sixième  dose  survient  un  vomis- 
sement de  sang  et  de  pus  vraiment  extraordinaire,  mais 
ce  fut,  la  dernière  hémoptysie.  L'aggravation  avait  été 
suivie  chaque  fois  d'une  amélioration  de  plus  en  plus  ma- 
nifeste et  depuis  ce  dernier  accident,  les  symptômes  s'af- 
faiblirent encore  davantage.  Silio.  fut  continué  et  suivi  de 
ca/c,  ^uJ/*.,  et  le  malade  bien  rétabli  put  reprendre  ses 
occupations.  Cette  guérison,  dont  le  mérite  appartient  au 
docteur  Luther,  est  rapportée  par  le  docteur  Clément. 

Une  femme  de  50  ans,  de  constitution  délicate,  et  chez 
laquelle  plusieurs  médecins  avaient  constatée  l'ausculta- 
tion tous  les  signes  de  la  phthisie  pulmonaire  s'adressa 
au  docteur  Gross  pour  obtenir  ses  soins.  La  malade  avait 
une  abondante  expectoration  purulente,  une  lièvre  hec- 
tique, une  excessive  maigreur,  des  sueurs  nocturnes 
ruisselantes  et  une  disposition  à  la  diarrhée.  La  chute  des 
forces  faisait  pressentir  une  fin  prochaine.  Silic.y  1/200", 
et  six  semaines  plus  tard,  ca/c,  1/400*  ;  le  résultat  fut  au 
delà  de  toutes  espérances ,  la  toux  et  la  sueur  diminuèrent 
beaucoup  ;  la  fièvre  et  la  diarrhée  ne  reparurent  plus  ; 
l'appétit  revint  ;  la  maigreur  fut  moins  apparente  et  la 
malade  quitta  le  lit  pour  s'occuper  de  la  maison,  car  ses 
forces  augmentaient.  Toutefois,  dans  ces  derniers  temps^ 
la  toux  s*était  de  nouveau*  légèrement  aggravée;  l'expec- 
toration autrefois  sucrée  était  devenue  un  peu  salée,  d'un 
goût  plutôt  fade,  d'une  couleur  jaunâtre  et  de  consistance 
gluante  ;  elle  se  liquéfiait  en  se  reposant  et  prenait  alors 
une  teinte  safranée.  Elle  sortait  parfaitement  et  sans  ef- 
fort, surtout  le  matin,  et  sans  chatouillement  à  la  gorge 
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comme  auparavant,  et  sa  quantité  s'élevait  à  une  lasse 
par  jour  environ.  Le  cou  était  encore  le  siège  d'une  lé- 
gère sensation  d'excorialion  qni  rendait  la  voix  enrouée  ; 
le  visage  et  les  mains  devenaient  un  peu  chauds  après  le 
repas,  et  en  parlant  vivement  cette  chaleur  se  transfor- 
mait en  moiteur.  Le  pouls  s  élevait  au-dessus  de  80.  Lycop.^ 
^/300^  L'expectoration  se  réduit  à  une  cuillerée  dans  les 
vingt-quatre  heures  ;  la  sueur  nocturne  cessa  et  toutes  les 
autres  fonctions,  même  les  règles,  redevinrent  normales* 
Le  pouls  était  encore  irrité  ;  il  y  avait  encore  une  dispo- 
sition à  la  .toux  dansle  décubitus  sur  le  côté  gauche,  mais 
la  maigreur  avait  disparu;  phosph.,  1/300®.  La  troisième 
semaine  d'après,  la  toux  avait  cessé  tout  à  fait,  ainsi  que 
l'expectoration  et  l'enrouement  ;  seulement  les  change- 
ments brusques  de  température  déterminaient  un  peu 
d'âprelé  dans  le  cou  et  provoquaient  ainsi  une  petite  toux 
sèche.  Quant  au  pouls,  il  variait  entre  60  et  80  ;  arnic, 
1/200%  deux  doses,  acheva  cette  guérison. 

Ungarçonde20ans,  également  traité  par  le  docteurGross 
et  dont  le  sommet  du  poumon  gauche  était  fortement  at- 
taqué, se  rétablit  à  vue  d'œil  sous  l'influence  de  «i/ic,  5/30®*, 
administré  chaquejour  pendant  deux  semaines.  Les  sueurs 
noclurnes  cessèrent  complètement,  l'oppression  et  la  res- 
piration devinrent  moins  pénibles,  le  pouls  fut  moins  ac- 
céléré ;  les  forces  se  relevèrent  d'une  manière  surpre- 
nante et  le  corps  prit  de  l'embonpoint. 

Un  garçon  de  16  ans,  petit  et  faible,  rapporte  M.  le  doc- 
teur Malaise,  né  de  parents  morts  de  phthisie  pulmonaire 
et  sujet  à  de  fréquentes  affections  catarrhales,  avait  pris 
suif,  et  cale,  pour  une  toux  violente,  et  l'état  de  santé  ha- 
bituel s'était  rétabli.  Cependant  la  respiration  était  restée 
courte  et  gênée  ;  le  moindre  mouvement  occasionnait  des 
battements  de  cœur,  et  il  était  dans  cet  état  depuis  quatre 
mois  lorsqu'une  nouvelle  affection  catarrhale  le  surprit. 
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Depuis  quinze  jours  la  toux  étaittrès-fortelanuit,  produite 
par  un  grattement  à  là  gorge  et  par  le  besoin  d'expec- 
torer quelque  chose  qui  ne  pouvait  se  détacher  des  voies 
respiratoires.  La  face  était  légèrement  tuméfiée  ;  n/ic, 
3/30**,  dans  9  onces  d'eau.  La  santé  se  rétablit  complète- 
ment. 

Le  docteur  Yeith  parle  d'un  phthisique  âgé  de  24  ans, 
auquel  il  avait  administré  si/k.,  3/30^,  toutes  les  quarante - 
huit  heures,  et  dont  Pexpectoration  devenue  de  plus  en 
plus  d'un  blanc  jaunâtre,  moins  abondante  et  ne  consis- 
tant plus  qu'en  mucosités  blanchâtres ,  finit  par  cesser 
tout  à  fait. 

Un  gendarme,  phthisique  depuis  six  ans  à  la  suite  de  la 
petite  vérole,  et  auquel  M.  le  docteur  Jousset  donnait  ses 
soins,  fut  soumis  à  un  traitement  pendant  lequel  il  prit, 
à  différentes  reprises,  ww^v.j^My.,  silic,^  200%jenichen. 
Presque  toulesles  fois  qu'il  prit  silic.  il  eut  un  flux  hémor- 
rhoïdaire  abondant.  Son  état  général  s'était  beaucoup  amé- 
lioré et  la  phthisie  sembla  arrêtée. 

L'on  connaît  le  sort  réservé  aux  ouvriers  qui  sont  expo- 
sés à  respirer  des  poussières  siliceuses  ;  ils  succombent 
en  grande  partie  à  la  phthisie  pulmonaire.  D'après  les 
calculs  de  M.  Putegnat,  la  mort  en  atteindrait  1  sur  29, 
tandis  que,  d'après  le  congrès  tenu  à  Bruxelles,  celte  pro- 
portion n'est  dans  la  vie  habituelle  que  de  5  sur  1,000. 
Le  docteur  Arnold  a  expérimenté  les  ressources  de  Tho- 
mœopathie  dans  l'une  des  formes  de  cette  espèce  de 
phthisie,  celle  des  tailleurs  de  pierre,  et  il  est  arrivé 
sinon  à  des  guérisons,  au  moins  à  suspendre  pendant 
quelque  temps  la  marche  de  la  maladie.  De  prime  abord, 
il  employa  nux  v.  et  puls.^  et  il  fut  assez  satisfait  du 
résultat.  Plus  tard  il  se  servit  surtout  àesulf,y  lycop.y 
stann.^  cale,  et  silk.,  et  il  en  obtint  les  effets  les  plusfrap- 
pants. 
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Un  malade  qu'il  cite  comme  exemple,  traité  par  le  li- 
chen elle  quinquina,  en  était  arrivé  à  la  dernière  extrémité. 
Il  expectorait  en  vingt-quatre  heures  trois  chopines  d'une 
matière  puriforme,  d'un  jaune  verdâtre  et  de  très-mau- 
vaise odeur.  Incapable  de  prononcer  un  seul  mot  à  haute 
voix,  il  se  plaignait  néanmoins  de  beaucoup  d'oppression 
de  douleurs  et  d'élancements  dans  la  poitrine.  L'auscul- 
tation et  la  percussion  indiquaient  l'existence  de  cavernes 
dans  les  deux  côtés  du  poumon  'et  une  hépatisation  de  la 
partie  inférieure  du  poumon  droit.  Le  malade  éprou- 
vait en  outre  une  pression  désagréable  à  la  région  pré- 
cordiale; il  vomissait  souvent,  surtout  pendant  les  fortes 
quintes  de  toux  qui  l'agitaient  la  nuit;  il  ne  pouvait 
quitter  le  lit,  accablé  de  douleurs  et  de  lassitude  dans 
les  articulations  et  par  les  sueurs  épuisantes;  du  matin; 
nux.  v.,  2471^.  La  toux  diminua  et  il  y  eut  un  peu  de  re- 
pos la  nuit,  lycop.  ;  ce  médicament  n'agit  pas  moins  favo- 
rablement sur  les  organes  respiratoires  et  diminua  sur- 
tout la  raucité  de  la  voix  ;  stann.^  3%  gr.  1,  quelques  doses. 
L'abondance  des  sueurs  nocturnes  et  de  l'expectoration 
diminua  et  les  forces  se  relevèrent;  cale,  c,  5/30**.  En  peu 
de  jours,  l'expectoration  se  réduisit  à  une  tasse  ;  elle  était 
muqueuse,  écumeuse  et  blanche,  et  cette  amélioration  se 
maintint  pendant  plusieurs  semaines;  mais  au  bout  de  ce 
temps,  l'expectoration  reparut  avec  plus  d'abondance  et 
prit  un  mauvais  aspect  ;  du  reste,  le  malade  se  trouvait 
moins  bien;  silic. ,  3/30"^'.  Sous  l'influence  de  ce  médicament 
indiqué  surtout  par  la  roideur,  la  faiblesse  et  la  lassitude 
des  extrémités  non  moins  que  par  la  cause  déterminante 
de  la  maladie,  l'expectoration  diminua  et  les  accidents  du 
côté  des  membres  furent  améliorés  ;  silic. ,  3/30®%  précédé 
de  nux  v.,  2471^.  Tous  les  symptômes  de  la  poitrine  se 
dissipèrent  et  le  malade  resta  neuf  mois  sans  se  ressentir 
de  rien. 
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Le  docteur  Stens  a  également  employé  silic.  avec  beau- 
coup de  succès  dans  un  cas  de  phthisie  chez  un  sculpteur. 
Le  malade  avait  eu  de  prime  abord  des  diarrhées  sanguino- 
lentes de  la  durée  de  plusieurs  mois,  puis  la  phthisie, 
ayant  atteint  le  poumon,  continuait  à  miner  les  forces 
du  malade.  Ses  jambes,  ses  bras  et  le  ventre  étaient  œdè- 
matiés,  et  sa  respiration  si  difficile  qu'elle  l'obligeait  à  se 
, tenir  debout;  silic. ^  50®,  deux  doses  en  trois  semaines; 
puis  silic.  i  200*',à  la  lin  de  la  cinquième  semaine.  Trois 
semaines  après  cette  dernière  dose,  le  malade  était  guéri; 
cet  homme  vit  encore  en  pleine  santé.  (Congrès  de  DorU 
mundj  1868.) 

M.  le  docteur  Joussel  recommande  hep.  et  silic.  dans  la 
pleurésie  chronique^  comme  les  principaux  médicaments, 
lorsque  Pépanchement  s'est  transformé  en  pus. 

Le  docteur  Gauwerki  a  retiré  de  Temploi  de  silic.  les 
plus  grands  avantages  pour  la  guérison  d'un  empyème  qui 
avait  exigé  la  thoracentèse.  Malgré  Tabsence  des  signes 
fournis  par  l'auscultation  et  la  percussion,  le  cas  n'en  est 
pas  moins  extrêmement  remarquable. 

«  Un  garçon  de  11  ans,  dit  cet  observateur,  grand, 
élancé,  toujours  bien  portant,  fut  atteint  après  avoir  été 
mouillé  par  la  pluie,  d'un  rhumatisme  aigu  vague.  Il  s'é- 
tait remis  en  apparence  sous  Tinfluence  d'acon.^  2/30*', 
suivi  de  pwk.,  3/24®%  lorsque,  le  27  septembre,  il  éprouva 
des  élancements  dans  les  deux  côtés  du  thorax.  La  respi- 
ration devint  si  courte,  que  Ton  pouvait  à  peine  compter 
les  inspirations.  Une  petite  toux  sèche  aggravait  les  élan- 
cements et  oppressait  la  respiralien  jusqu'à  la  suffoca- 
tion. Le  pouls  était  accéléré  et  comprimé  ;  sm//*.  précédé 
d'acon.  parurent  encore  rétablir  le  malade;  mais  le  10 
octobre,  il  se  déclare  depuis  trois  jours,  régulièrement  à 
trois  heures,  un  accès  de  frissons  avec  les  joues  froides, 
suivi  de  chaleur  aux  joues,  qui  deviennent  alors  extraor- 
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dinairement    rouges.    Sueurs  nocturnes  abondantes  et 
diarrhée.  L'on  constate  dans  la  régipn  du  cœur  une  tu- 
meur pulsative,  dont  les  battements  sont  si  foris  et  si 
réguliers,  que  l'on  croirait  de  prime  abord  à  l'existence 
d'un   anévrysme.  La   pression  extérieure   diminue  les 
élancements  ressentis  dans  la  région  précordiale,  et  les 
aliments  solides  paraissent  s'arrêter  au  milieu  de  la  poi- 
trine jusqu'à  ce  qu'ils  soient  forcés  de  descendre  poussés 
par  les  boissons  ;  kali  c,  2/30®';  le  15  octobre.  La  tumeur 
précordiale  est  évidemment  devenue  plus  saillante  ;  elle 
est  de  la  largeur  de  la  main,  très-tendue,  plus  élevée  à 
son  centre  et  un  peu  rouge  ;  les  battements  y  sont  encore 
plus  prononcés.  Elle  donne  à  la  palpation  la  sensation 
d'une  fluctuation  obscure  et  la  pression  en  diminue  le 
volume ,  ainsi  que  les  élancements,  mais  elle  accroît  la 
dyspnée, qui  a  d'ailleurs  atteint  un  haut  degré  d'intensité. 
A  mon  avis,  un  empyème  s'était  formé  ;  je  l'ouvris,  et  il 
en  sortit  une  quantité  de  pus  verdàtre,  assez  épais,  sans 
aucune  odeur.  Dès  lors  la  difficulté  d'avaler  cessa  et  la 
respiration  devint  normale  ;  chin.^  2/30*'  ;  18  octobre.  La 
suppuration  devient  très-abondante;    le    malade,  très- 
abattu,  fatigué,  maigrit  à  vue  d'œil;   fièvre  hectique; 
sueur  nocturne,  diarrhée  ;  petite  toux  sèche  ;  tout  faisait 
pressentir  une  issue  funeste.  L'appétit  est  encore  assez  bon 
ainsi  que  le  sommeil,  quand  la  toux  ne  le  trouble  pas.  Le 
malade  est  très-découragé  ;  silic,  2/30'''  ;  18  novembre.  La 
suppuration  et  les  accidents  concomitants  ont  cessé  peu 
à  peu  ;  depuis  quelques  jours,  la  plaie  est  cicatrisée  ;  le 
malade  est  guéri;  c'est  aujourd'hui  un  homme  fort  et  ro- 
buste. (Gazette  hom,  dePariSy  1850.) 

Hering  prescrit  silic.  dans  Yasthmey  lorsque  l'essouffle- 
ment qui  s'aggrave  par  une  marche  rapide  ou  en  montant 
rapidement,  se  complique  de  toux  et  de  crachats  mu- 
queux. 
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Le  docteur  Malaise  a  employé  silic.  chez  un  goitreux, 
auquel  il  enleva  l'oppression  et  la  toux  avec  ce  médi- 
cament. 

Il  nerestait  plus  chez  un  homme  de  60  ans,  sanguin  et  co- 
lérique etauquelTielze  avait  adrhinistré  suif,  avec  avantage 
pour  un  asthme,  qu'un  bruissement  dans  les  oreilles  et 
une  difficulté  à  uriner  s*il  n^urinait  pas  aussitôt  qu'il  en 
avait  envie  ;  puis  une  légère  oppression  en  marchant  et 
de  la  toux  le  matin,  interrompant  quelquefois  le  sommeil 
delà  nuit;  cette  toux  provoquait  des  battements  dans  la 
tète  et  une  expectoration  de  glaires  blanches  ;  silic.  conti- 
nua l'amélioration  obtenue  par  suif.  ;  le  malade  pouvait 
déjà  faire  plusieurs  lieues  et  gravir  des  montagnes  sans 
difficulté.  Puis,  et  kali.  achevèrent  cette  guérison. 

Le  docteur  Schreter  a  expérimenté  silic. ,  200®,  sur  un 
cheval  poussif  depuis  quatre  ans.  Il  le  soulageait  habi - 
tuellement  avec  bell.^  30%  ou  en  lui  donnant  à  manger  de 
la  fougère.  Mais,  depuis  trois  mois,  le  [cheval  ne.  pouvait 
plus  monter  ;  il  haletait  et  ses  flancs  battaient  comme  un 
soufflet.  En  même  temps,  il  toussait  beaucoup  ;  silic.  ^  200®, 
en  olfaction.  L'amélioration  ne  commença  qu'au  bout 
d'un  mois;  puis  il  ne  resta  plus  que  quelques  traces  de 
pousse.    . 

g  13.  Hartmann  administre  silic.  dans  Vhystérie  cépha- 
lique^  lorsqu'elle  provient  d'une  ébuUition  de  sang  et  de 
chaleur  à  la  tète. 

Bœnninghausen  énumère  silic.  au  nombre  des  médica- 
ments à  consulter  flans  les  spasmes  hystériques  accompa- 
gnés  de  rires.         . 

Une  femme  de  40  ans  souffrait  depuis  trois  ans,  date 
de  ses  dernières  couches,  à'accidents  hystériques.  Elle 
éprouvait,  rapporte  le  docteur  Gaspary,  de  la  céphalalgie 
au  vertex  et  un  tel  sentiment  de  plénitude  dans  toute  la 
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tête,  qu'elle  craignait  que  celle-ci  n'éclatât.  La  nuit,  les  dou- 
leurs atteignaient  à  leur  paroxysme,  se  traduisant  par  des 
battements  si  terribles,  qu'ils  étaient  à  peine  tolérables, 
s'aceorapagnant  pendant  toute  leur  durée  de  murmures, 
de  sifflements  et  de  bruits  dans  les  oreilles.  Il  y  avait  en 
même  temps  de  l'anorexie,  du  dégoût  et  des  vomisse- 
ments après  le  repas,  une  prçssion  épigaslrique  et  la 
sensation  d'une  boule  qui,  roulant  le  long  du  sternum  en 
remontant  jusqu'à  la  gorge,  où  elle  s'arrêtait,  causait  une 
pression  qui  coupait  la  respiration  et  rendait  la  suffoca- 
tion imminente.  Une  éructation,  en  déplaçant  cette  boule 
pour  livrer  passage  au  gaz,  soulageait  momentanément;  - 
mais  la  même  souffrance  ne  tardait  pas  longtemps  à  re- 
paraître. 11  y  avait,  en  outre,  des  gargouillements  dans  le 
ventre  avec  pression  à  l'épigastre  ;  des  selles  tantôt  diar- 
rhéiques,  tantôt  supprimées  plusieurs  jours  de  suite.  Les 
règles  reparaissaient  tous  les  quinze  jours  avec  peu  ou  point 
de  douleurs  ;  elles  coulaient  abondamment  pendant  trois 
jours.  La  poitrine  était  resserrée  en  partie  par  la  boule 
que  la  malade  ressentait  à  la  gorge;  mais,  même  en  lab- 
sence  de  cette  sensation,  il  y  avait  de  la  constriction  et  de 
l'oppression.  La  céphalalgie  s'exaspérant  la  nuit,  ainsi 
que  toutes  les  douleurs,  rendait  le  sommeil  impossible. 
L'une  des  joues  était  chaude,  l'autre  froide,  et  il  y  avait 
des  horripilations  le  matin.  L'abattement  et  la  faiblesse 
étaient  complets.  La  malade  avait  perdu  ses  forces  au 
point  de  ne  pouvoir  rien  faire  ;  elle  ne  pouvait  même  pas 
monter  l'escalier.  Triste,  n'ayant  aucun  goût  à  travailler, 
aimant  la  solitude,  elle  se  refusait  5  aller  en  société, 
imaginant  qu'on  ne  la  croyait  pas  malade,  qu'on  ne  la 
plaignait  pas  et  que  Ton    se    moquait    d'elle.    Valer. 
asa-f.  cham.  sans  résultat,  à  part  un  peu  plus  de  calme 
dans  le  sommeil  que  le  dernier  de  ces  médicaments  avait 
produit,—  silic.  —  Au  bout  de  huit  ou  quinze  jours,  l'a- 
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mélioration  avait  fait  de  lels  progrès,  que  les  nuits  étaient 
parfaitement  calmes  ;  la  pression  dans  la  gorge  avait  di- 
minué ;  elle  finit  par  disparaître  ;  ses  forces  se  relevè- 
rent ;  la  marche  devenait  plus  facile,  Tappétit  meilleur, 
la  selle  régulière;  seulement  les  règles  reparaissaient 
encore  tous  les  quinze  jours.  Lorsque  silic.  eut  épuisé 
son  action,  quelques  symptômes  se  reproduisirent,  sur- 
tout les  maux  de  têle  et  les  mauvaises  digestions.  — 
Sep.  termina  la  guérison  qui,  dix-huit  mois  plus  tard, 
ne  s'était  pas  une  fois  démentie. 

§  14.  Hartmann  recommande  5i/ic.  dans  les  épilepsies 
qui  affectent  les  sujets  scrofuleux,  rachitiques,  comme 
dans  celles  dont  le  principal  point  de  départ  est  dans  le 
centre  cérébrorachidien.  Ce  médicament  est  surtout 
indiqué*  quand  il  y  a  perte  de  connaissance,  précédée 
d'une  vive  sensation  de  froid  dans  la  moitié  gauche  du 
corps,  et  de  sommeil  fréquent  avec  réveil  en  sursaut  ;  le 
malade  parle  d'une  manière  inintelligible;  il  ne  recon- 
naît personne  et  devient  tellement  faible,  qu'il  n'a  même 
pas  la  force  de  se  retourner  seul  ;  on  observe  ensuite  des 
convulsions  violentes,  de  la  fixité  dans  le  regard,  des  con- 
torsions des  yeux,  des  tressaillements  des  lèvres,  du 
bégayement,  de  la  distorsion  de  la  tête  et  des  membres, 
des  hurlements,  du  larmoiement,  de  la  bave  écumeuse 
devant  la  bouche,  enfin  des  sueurs  chaudes  par  tout  le 
corps.  La  respiration  devient  moins  gênée,  et  Tépilepli- 
que  s'endort.  Après  quelques  heures  de  sommeil,  il  re- 
prend ses  sens  et  retrouve  hx  parole. 

Le  docteur  Knorre  considère  silic.  comme  l'un  des  plus 
importants  médicaments  de  Vépilepsie. 

Tietze  a  cité  deux  cas  très-remarquables  de  guérison 
à*épilepsie^  dans  lesquels  il  ouvre  le  traitement  par  silic. 
En  voici  l'analyse  : 
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Une  femme  de  22  ans,  brune,  corpulente  et  colérique, 
sujette  dans  sa  jeunesse  à  des  boutons  qui  se  répandaient 
sur  tout  le  corps,  et,  de  tout  leraps,  à  des  angines,  avait 
contracté,  il  y  a  sept  ans,  lagale,  qu'elle  avait  fait  dispa- 
raître par  une  pommade  soufrée.  Elle  avait  eu  ensuite  des 
il ueurs  blanches  et  des  coliques  menstruelles^  et  depuis' 
un  an,  la  nuit,  il  lui  survenait  des  attaques  d'épilepsie. 
—  Avant  l'accès,  vertiges  dans  la  tête,  au  point  de  ne 
savoir  où  elle  est  ;  .oubli  ;  elle  ne  peut  se-  rappeler  même 
ce  qu  elle  sait  le  mieux  ;  puis,  au  moment  où  se  déclare 
le  vertige,  la  parole  devient  diflîcile:  Néanmoins  la  ma- 
lade se  couche  joyeuse,  et  l'accès  éclate  pendant  la  nuit. 
Il  se  produit  pendant  un  quart  d'heure  un  fort  gonfle- 
ment dans  le  cou  ;  la  face  devient  pâle  ;  la  connaissance 
se  perd  et  les  extrémités,  frémissent  ;  puis,  au  sor.tir  d'un 
sommeil  profond,  la  malade  s'aperçoit  qu'elle  s'est  mordu 
la  langue.  Alors  apparaissent  du  tremblement  des  mem- 
bres et  des  battements  de  cœur  anxieux  en  se  livrant  à 
un  travail  soutenu,  et  le  moral  reste  inquiet  et  agité. 
Tous  les  mois,  toutes  les  six  semaines  et,  au  plus  tard, 
tous  les  trois  mois,  l'attaque  reparaît  malgré  l'excellence 
de  l'appétit,  car  la  faim  est  ynême  dévorante  ;  ily  a  con- 
stamment, dans  la  bouche  un.  goût  d'argile;  la  langue  est 
ilanche,  chargée.  Il  y  a  de  fréquents  hoquets,  des  éruc- 
tations amères  et  un  malaise  accompagné  de  vomisse- 
ment  d'une  eau  verte  et  amère  après  l'accès.  Les  règles, 
très-faibles  et  de  couleur  foncée,   se  suppriment  après 
l'attaque,  et  il  se  proddt  une  leucorrhée  presque  conti- 
nuelle, quelquefois  au  milieu^de  pincements  dans  Thypo- 
gastre.   La  malade  est  disposée  à  s'enrhumer,  et  elle 
excrète  un  niucus  gélatineux.  Elle  se  plaint  de  lassitude 
dans  les  jambes;  ses  membres  tressaillent  en  s'endor- 
mant;   et  son  sommeil  est  rempli  de  rêves  pénibles, 
Presque  tous  les  jours  elle  a  des  horripilations  avec  la 
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chair  de  poule  ;  elle  transpire  aisément,  et  les  aisselles  et 
les  pieds  sont  le  siège  d'une  sueur  abondante  et  fétide. 

—  Si/ic, 30%  1  goutte,  suivi,  six  semaines  après,  decolc; 

—  puis  lycop.  et  graph.  achévèretit  la  guérison. 

Le  second  cas  est  celui  d'un  maçon,  âgé  de  50  ans, 
blond,  aux  yeux  noirs,  de  tempérament  phlegmatique,  de 
petite  stature  et  replet.  Il  avait  été  atteint  de  la  teigne  et  de 
scrofules  qui  avaient  guéri,  mais  il  leur  avait  succédé  une 
incontinence  des  urines  et  des  selles,  qui  avait  persisté 
jusqu'à  l'âge  de  12  ans.  Il  avait  eu  aussi,  vers  9  ans,  une 
éruption  miliaire  sèche,  violemm'ent  pruriteuse,  qui 
avait  disparu  au  bout  de  quelques  jours.  —  Il  soutirait 
depuis  longtemps  d'accès  d'épilepsie,  tous  les  huit  ou 
quinze  jours,  à  des  époques  indéterminées,  quelquefois 
plus  souvent.  Les  accès  ne  duraient  que  quelques  mi- 
nutes; cependant  le  dernier  s  était  prolongé  depuis  six 
heures  du  soir  jusqu'à  dix  heures  du  matin.  Il  tombait  à 
la  renverse,  en  perdant  connaissance,  la  face  d'un  rouge 
bleu;,  la  peau  brûlante,  couverte  d'utie  sueur  profuse 
qiii  se  continuait  même  après  l'accès.  Puis  survenaient 
des  secousses  et  des  tressaillements  d'une  violence  ex- 
lraordiriaire,4l'abord  dans  les  bras,  puis  dans  les  mem- 
bres inférieurs.  Dans  ces .  dernières  crises,  le  malade 
bondissait  sur  son  lit.  Enfin,  l'accès  était  suivi  de  l'é^ 
mission  d'une  petite  quantité  d'urine,  pendant  dix 
minutes,  de  bruits  dans  les  oreilles  comme  par  PefTet  du 
vent;  le  visage  devenait  pâle,  et  il  y  avait  avec  de  Fabatte- 
nient  de  la  lassitude  dans  les  janibesi  —  La  bouohe  était 
sèche,  le  goût  constamment  amer,  la  soif  augmentée,  et 
il  y  avait  peu  d'appétit,  une  pression,  de  la  plénitude 
dans  l'estomac  après  le  repas  ;  une  selle  .dure  tous  les 
jours  ;  de  la  pression  sur  la  vessie  en  urinant  ;  Purine  en 
petite  quantité,  et  souvent  une  seule  émission  par  jour. 
Depuis  plus  d'un  an,  il  existait  dans  les  reins  une  dou- 
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leur  cuisante  qui  ne  permetlait  pas  le  décubitus  sur  le 
dos,  sans  qu'elle  reparût  immédiatement  ;  de  plus,  des 
bâillements  \iolents  et  continuels,  sans  motif,  suivis 
d'accès  de  chaleur  qui  montaient  du  bas-ventre  vers  la 
poitrine  et  à  la  tête.  Le  pouls  était  plein,  dur  et  pares- 
seux. —  Si/ic.,30°,  1  goutte.  —  Les  accès  devinrent  plus 
rares  et  plus  faibles,  et  vers  la  fin  de  la  durée  d'action  de 
ce  médicament,  vers  la  septième  semaine,  ils  n'avaient 
pas  reparu.  Sep.^  sulf.^  graph.  et  carbov.  terminèrent 
cette  guérison  qui  s'est  soutenue.  Seulement,  après  Tad- 
ministration  de  suif. ,  l'on  observa  que  le  cuir  chevelu  se 
couvrit  de  boutons  prurileux  qui  ne  disparurent  qu'au 

bout  d'un  mois. 

(A  suivre.) 
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L'ALLOPATHIE  JUGÉE  PAR  SES  REPRÉSENTANTS 

Que  devient  la  médecine  officielle  ;  où  va-t-elle  ?  Cette 
question  se  pose  chaque  jour.  C'est  surtout  en  étudiant  son 
enseignement  qu'on  peut  la  résoudre. 

Or,  le  ministre  de  Tinslruction  publique  disait  dernière- 
ment au  milieu  d'une  discussion  solennelle  *  :  «  Dans  l'état 
actuel,  je  suis  obligé  d'en  convenir,  TÉcole  de  médecine  n'a 
pas  tout  ce  qu'il  faut  pour  former  tV excellents  médecins.  Si 
vous  voulez  un  enseignement  complet  de  la  médecine, 
donnez-nous  des  labora  toires.  » 

*  Compte  rendu  analytique  de  la  séance  du  Corps  législa/lf,  du  16  avril 
i869. 
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Èsl-ce  bien-là  ce  qui  manque?  La  faiblesse  de  rensei- 
gnement ne  se  trouverait-elle  pas  plutôt  dans  Tesprit  qui 
anime  les  professeurs  ? 
Voici  à  cet  égard  lopinion  de  la  Gazette  des  hôpitaux  : 
Parlant  d'abord  de  Pécole  de  Paris,  elle  lui  consacre  un 
article  que  nous  reproduisons  en  entier. 

LA  FACULTÉ  DE  HÉPECINE  ET  LA  FACULTÉ  DE  BIOLOGIE 

«  La  séparation  s'accentue  de  jour  en  jour  davan- 
tage entre  la  médecine  clinique  et  la  médecine  de  labora- 
toire, entre  Tobservation  médicale  proprement  dite  et  les 
études  chimiques  et  physiques  appliquées  à  la  médecine, 
entre  renseignement  médical  professionnel  et  l'enseigne- 
ment médical  biologique  ou  physico-chimique. 

«  Une  faculté  de  biologie  s'est  installée  dans  la  Faculté 
de  médecine,  et,  comme  tous  les  parasites  qui  finissent 
par  tuer  les  êtres  dont  ils  vivent',  ce  qui  n*est  pas  médecine 
à  la  Faculté  a  réussi  à  étouffer  l'élément  médical. 

«  La  médecine  passe  de  nos  jours  par  une  phase  cu- 
«  rieuse  de  renouvellement  ;  les  sciences  qu'on  appelait 
«  autrefois  accessoires,  et  qui  étaient  quelque  peu  délais- 
ce  sées,  deviennent  presque  principales.  » 

a  Telle  est  la  phrase  que  vient  de  prononcer  M.  le  mi- 
nistre de  l'instruction  publique^  dans  la  défense  de  son 
budget  universitaire,  pour  justifier  la  création  dos  labora- 
toires publics  de  chimie,  de  physique,  de  physiologie  et 
d'histologie. 

«  C'est  l'oraison  funèbre  de  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris.  Autrefois  on  y  enseignait  la  médecine  et  la  chirurgie, 
pour  faire  des  hommes  utiles  aux  malades,  et  à  côté  de 
l'éducation  médicale  professionnelle,  onenseigùait  comme 
accessoires  la  physique, et  la  chimie.  Aujourd'hui,  les 
sciences  qu*on  appelait  accessoires  sont  presque  les  prin- 
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cipdesj  et  voilà  la  Faculté  de  médecine  telle  que  la  voit 
le  ministre  de  l'in$truction  publique. 

«  Dans  cette  nouvelle  direction  imprimée  aux  études 
médicales,  que  devient  la  médecine?  Il  est  facile  de  le  pré- 
voir, et  on  le  sait  déjà  par  Tinsuffisance  clinique  des  mé« 
decins  qui  se  présentent  aux  concours  de  Tagrégation  et 
des  hôpitaux,  ou  par  la  faiblesse  du  concours  de  l'internat 
en  médecine. 

«  Les  élèves  savent  de  la  physique  biologique,  de  la  phy- 
siologie comparée,  de  l'hystologie,  mais  ils  ignorent  à  peu 
près  la  grosse  anàtomie,  l'anatomie  des  régions,  la  phy- 
siologie humaine,  la  grosse  anàtomie  pathologique,  la 
symptomatologie  et  le  diagnostic,  c'est-à-dire  ce  qui  fait  la 
base  de  la  médecine  et  de  la  chirurgie  pratique.  —  Pau- 
vre Faèulté  !  » 

Ce  qu'il  y  a  de  plus  curieux  est  de  voir  cet  article  suivi 
d'une  leçon  de  M.  Sée  sur  le  Diagnostic  des  fièvres  par  la 
température  *(confime  si  ces  maladies  pouvaient  être  diffé- 
rentiéesautremeat  quepar  Pensemblë  de  leurs  symptômes) 
(^'est-à-dire  une  leçon  de  physioîogig|ne  clinique. 

Après  la  Faculté  de  Paris  vient  la  Fa©ultéde  Strasbourg. 
Ldi  Gazette j'iponr  lajugei*,  se  voit  réduite  à  emprunter  ses 
impressions  au  Charivaru  Nous  ne  saurions  être  plus  dif- 
ficile. 

L'ÉCOLE  MILITAIRE  DE  MÉDECINE 

«  DURAND.  — Dis  donc,  La  Roche, viens-tu  avec  nous  à  la 
brasserie?  Fêle  complète,  mon  cher  :  bière,  choucroute 
et...  le  reste.  Noce  sur  toute  la  ligne. 

«  LAROCHE.  —  Non,  merci;  j'ai  à  travailler  tout  aujour- 
d'hui ;  songe  donc  que  je  passe  ma  thèse  dans  six  mois, 
et  j'avoue  qu'il  me  reste  bien  des  choses  à  apprendre. 
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«  DURAND.  —  Allons  donc  !  tu  as  toujours  été  un  piocheur, 
tu  es  un  des  plus  forts  élèves  de  la  promotion.  C'est  au- 
jourd'hui dimanche,  viens  t'atnuser  avec  nous. 

«  LA  ROCHE.  —  Non,  non  ;  je  vais  sortir  avec  vous,  mais 
je  veux  passer  ma  journée  à  travailler.  Amusez-vous  bien 
et  buvez  au  succès  de  ma  thèse.  Jh  suis  prêt,  allons. 

«  Survient  le  directeur  de  Técole^  ou  le  sous-directeur, 
ou  un  aide-major,  peu  importe. 

«  —  Monsieur  La  Roche,  vous  êtes  privé  de  sortir  au- 
jourd'hui. 

«  LA  ROCHE.  —  Puîs-jeyous  demander  pourquoi,  mon- 
sieur? 

«  —  On.a  trouvé  parmi  vos  livres  une  Histoire  des  mala- 
dies du  cœur  et  la  Pathologie  cellulaire;  les  règleinents  ne 
le  permettent  pas  ;  vous  avez  violé  les  règlemenls',  vous 
êtes  privé  de  sortir  pour  aujourd'hui. 

<x  LA  ROCHE.  —  J'avais  absolument  besoin  de  ces  livres 
pour  composer  ma  thèse. 

«  —  Vous  serez  également  privé  de  sortîr  dimanche 
prochain,  pour  avoir  récriminé.  •    • 

«  M.  Prudhomme  va  hausser  les  épaules  et  dire  que  celçi 
est  impossible  ;  que  les  journalistes  attaquent' systémati- 
quement le  pouvoir  ;  que  la  haine  dicte  leuts  articles. 
Ecoulez  et  lisez,  monsieur  Prudhomme. 

ORDRE 

«  Strasbourg,  le  3  mars  1869. 

* 

.«  Lors  de  ses  revues  dans  le  casernement,  le  directeur 
a  remarqué  que  l'article  32  du  règlement,  interdisant 
au)s  élèves  d'introduire  dans  rétablissement  aucun  jour- 
nal, écrit  périodique  el  brochure,  aucun  livre  ou  dessin, 
n'était  pns  exactement  observé. 
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«  Il  en  résulte  pour  les  élèves,  pour  le  service  général, 
pour  le  service  du  vaguemestre^  des  inconvénients  qui  ne 
sauraient  se  prolonger.  En  conséquence,  les  élèves  doivent 
emporter  immédiatement  hors  du.  casernement  tous  les 
journaux,  brochures  et  autres  imprimés  non  autorisés^  et 
s'abstenir  d'y  en  introduire  ou  de  s'y  en  faire  adresser*. 

«  La  disposition  précédente  s'applique  aux  journaux  de 
raédeciïle,  les  élèves  pouvant  les  lire  à  volonté  à  la  biblio- 
thèque de  Técole. 


«  Le  médecin  inspecteur,  directeur  de  l'École, 

«  Signé  :  Colmant.  » 


«  0  sainte  discipline  I  ô  sacro-saints  règlements  I  N'est-il 
pas  vrai,  monsieur  Prudhomme,  que  tout  cela  est  bien, 
très-bien,  parfait  I  Les  élèves  en  médecine  de  l'ÉcoIemili- 
taire  doivent  se  servir  de  certains  livres  désignés  par  le 
règlement  pour  le  plus  grand  profil...  de  leurs  auteurs. 
Quelques-uns  de  ces  livres  sont  en  retard  de  vingt  ans  sur 
la  science  actuelle  ;  d'autres  ont  toujours  été  moins  que 
médiocres.  '.  * 

«  Des  jeunes  gens  de  vingt  à  vingt-cinq  ans,  presque  ^es 
docteurs,  ne  trouvent  pas  là  des  éléments  suffisants  de 
science  ;  ils  veulent  lire  et  consulter  de  meilleurs   ou- 

m 

vrages,  ceux  qui  représentent  la  science  actuelle...  Halte  * 
làl  le  règlement  s'y  oppose.   Les  officiers  de  santé  de 
Tarmée  seront  peu  instruits,  ils  ignoreront,  les  points  les 
plus  importants  de  la  médecine,  ils  ne  sauront  ni  traiter 
ni  guérir  les  malades. 

<(  Qu'importe  I  Si  les  malades  succombent,  au  moins 
mourront-ils  selon  les  règlements. 
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«  0  Molière  !  ô  monsieur  Diafoirus  ! 
«  It  vaut  mieux  mourir  selon  les  règles  que  de  réchapper 
«  contre  les  règles.  » 

«  Molière  a  dit  ceh  il  y  a  deux  siècles  ;  il  voulaitpeut- 
être  parler  des  règlements. 

«Un  mot  m'intrigue  et  me  rend  fort  perplexe  dans  cet 
ORDRE,  qui  restera  justement  célèbre. 

((  Il  en  résulte,  dit-il,  des  inconvénients  pour  le  service 
.  «  du  vaguemestre.  »  * 

«  Qu'est-ce  qu'un  vaguemestre  peut  bien  avoir  de  com- 
mun avec  les  éfude?  médicales?  un  vaguemestre,  c'est-à- 
dire  un  vieux  sergent  devétérans,  sans  doute.  Il  est  certain 
que  le  pauvre  hbmme  doit  être  quelque  peu  embarrasse, 
puisque  c'est  lui  qui  se  Irouve  chargé  du  soin  de  sur- 
veiller les  livres  de  nos  étudiants. 

«  Supposez  qu'il  rencontre  un  livre  avec  le  titre  suivant  : 
Histoire  des  maladies  du  cœur.  Le  voyez-vous  perplexe  et 
méditant  I  Le  cœur,  les  maladies  du  cœur,  hum  !  hum  I 
j'ai  connu  cela  dans  ma  jeunesse,  et  ma  payse  l'a  fait  battre 
aussi,  mon  cœur...  autrefois.  Ces  jeunes  gens,  c'est 
toujours  la  môme  chose,  ça  ne  pense  qu'à  la  bêtise. 

«  —  Histoire  des  m^^ladies  du  cœur^  je  vois  ce  que  c'est. 
Et  il  emporte  le  livrée  à  côté  duquel  il  laissera  sans  sour- 
ciller Madame  Bovary  y  Fanny  ou  Mademoiselle  de  Maupin.'- 
—  11  est  certain  qu  un  vaguemestre  ne  peut  être  ni  un 
savant,  ni  un  littérateur,  ni  même  un  candidat  à  l'Aca- 
démie. 

«  J'avoue  que  je  ne  comprends  pas  bien  celte  façon  em- 
brouillée de  mener  les  choses  ;  il  y  a  un  moyen  bien  plus 
simple  de  tout  arranger.  L'administration  n'y  aura  pas 
songé,  car  on  ne  peut  songer  à  tout.  Aussitôt  que  je  serai 
ministre  de  la  guerre,  je  ferai  aussi  mon  petit  règlement 
et  un  article  unique. 
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ft  Le  service.de  santé  estsupprimé pour  oause  cl'inti- 
«  tilité.  »  *  .  • 

«  Les  intendants  militaires  seront  chargés  de  la  visite  de 
l'hôpital,  et  les  thoses  se  passeront  de  la  façon  suivante. 
C'est  simple  et  clair.  Les  infirmiers  seront.placés  sur  trois 
colonnes  correspondant  à  trois  rangs  de  malades. 

«  l'intendant.  —  Attention  II!-. 

«  V  rang.  —  Lavements  sur  toute  la  ligne. 
•  «  2*  rang.  —  Saignée  à  tous  les  numéros  jmpaiirs. 

«  3*  rang.  —  Purgation  à  tous  les  numéros  pairs. 

«  —  En  avant  !... 

«  Avec  un  peu  d'expérience,  on.peut  varier  tout  un  mois 
cette  intelligente  jnédecine.  Je  connais  des  docteurs  fort 
instruite  qui  n*en. pourraient  pas  faire  autant. 

«  D' Jacques  Bonhomme.*  »  ' 
(Gazette  des  HôpitauXy  n°  du  22  avril  1869.) 


.\  quel  abaissemeiït  est  donc  arrivé  l'enseignement  ^e  la 
médecine,  en  France!  Le  ministre  le  déclare  insuffisant, 
les  organes  les  plus  sérieux  de  la  presse  allopathique  le 
déplorent  et  leraillent,  les  stie:ncesaccessoiresrenvahissent 
et,  au  milieu  de  ce  mouvement,  Tesprit  médical  disparaît. 

L'homœopathie  voit  ainsi,  sa  tâche  se  préciser  ;  il  lui 
appartient  de  faire  rentrer  la  science  dans  les  voies  de 
l'observation  et  de  la  raison,  de  travailler  à  donner  à 
Tart  dq  guérir  la  constitution  indépendante  à  laquelle  il  a  * 
droit,  de  rappeler  cette  belle  pensée  deHahnemann  que  la 
médecine  doit  être  exclusivement  l'ar^  de  rendre  la  santé 
aux  personnes  malades,  ce  qu^on  appelle  guérir .  (Oiganon.) 

L.  S. 
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Le  20  mars  1869,  un  de  nos  plus  jeunes  confrères,  le 
docteur  Ringuet,  était  enlevé  à  sa  famille,  à  la  science,  a 
*  rhomœopathie. 

Petit-fils  de  Gastier,  le  docteur  Ringuet  suivait  de  près 
dans  la  tombe  celui  qui  avait  ét-é  son  mattre  et  son  guide. 
V   Sa  mort  est  venue  raviver  nds  souvenirs  et  rappeler  nos 
regrefs.  .       *  .     .  . 

Le  dQcleur  Perrussel,  dont  le  cœur  souffre  toujours, 
quand  l'homœopathie  est  atteinte  et  quand  un  ami.  suc- 
combe, a  prononcé  sur  la  tombe  de  notre  jeune  confrère 
le  discours  suivant.  Le' publier,  c'est  nous  associer  au 
deuil  dé  la  famille  et  à  la  douleur  de  ses  amis. 

•  « 

.  L.  o. 


Paroles  'prononcées  far  le^ docteur  Perrussel  sur  la  tombe 
du  docteur  Ringuet,  à  Mâcon^  le  22  mars  1869. 

«  Messieurs, 

«  Il  y  a  quelques  jours,  un  deuil  illustre  traversait 
notre  cité  paisible...  C'était  le  convoi  d'un  grand  poète, 
d'un  grand  citoyen,  dont  la  dépouille  mortelle  se  rendait 
•  de  la  ville  de  César  air  hameau  de  sa  naissance!....  C'était 
une  des  belles  figures  du  génie  et  de  la  gloire  de  la  France, 
qui  passait  devant  vous  pour  la  dernière  fois  ! 

«  Aujourd'hui  la  scène  est  bien  différente;  c'est  Je 
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convoi  d'un  jeune  médecin,  d'un  praticien  déjà  distingué, 
qu'une  cruelle  maladie  nous  a  enlevé,  au  rnomeiit  où  il 
était  si  utile  à  noire  école,  è  ses  amis,  à  ses  pauvres  qui 
étaient  aussi  ses  amis.  .  *  . 

«  Orphelin  dès  le  plus  bas  âge,  André  Ringuet  eut  le 
rare  bonheur  d'avoir  été  élevé  par  la  plus  vertueuse,  la 
plus  tendre  des  mères,  qui^  depuis  son  berceau  jusqu*à 
son  heure  dernière,  fut.  pour  lui  la  sœur  de  charité  la  plus, 
dévouée,  la  plus  intelligente,  la  plus  sublimé. 

a  Dirigé  dans  ses  études  médicales  par  le  savant  et  re- 
grettable docteur  Gastier,  de  Thoissey,  ancien  représen- 
tant du  peuple,  son  grand-père,  qui  lui  inspira  Tamour 
de  son  art  et  lui  donna  les  plus  beayx  exemples  de  dé- 
vouement civique,  Ringuet  fît  de  rapides  et  brillants 
progrès,  et  arriva,  bien  jeune  encore,  aii  titre  de  docteur 
qu'il  avait  ambitionné. 

«  Ce  fut  à  Montpellier,  au  sein  de  cette  vieille  école, 
foyer  des  saines  traditions  et  du  vitalisme  de^Barthez, 
qu'il  voulut  soutenir  sa  thèse,  qui  fut  une  action  dji  plus 
rare  courage  et  de  la  plus  ferme  conviction.  Il  proclama, 
en  effet,  avec  une  argumentation  qui  fit  son  triomphe,  la 
doctrine  dé  l'homœopathie^  dont  il  prouy'a  Tétroite  parenté 
avftc  celle  d'Hippocrate  et  dont  il  fil  briller  la  supériorité 
lumineuse  comme  yn  soleil  dans  la  nuit  des  douteuses 
maximes  et  des  pratiques  condamnées  de  l'ancienne  mé- 
decine. 

<i  Ah!  disons-le,  en  ce  moment,  devant  cette  tombe 
béante  où  tout  s'anéantit  et  s'oublie,  cette  thèse  fut  tout 
un  événement,  et  sera  pour  notre  cher  regretté  ce  que 
furent,  pour  le  grand  poète  et  le  grand  citoyen,  le  poëme 
de  Jooelyn  et  l'Histoire  des  Girondins:  elle  sera  sa  gloire. 

<c  Par  ses  brillants  débuts  dans  une  carrière  aussi  diffi- 
cile, Ringuet  avait  marqué  sa  place  au  sein  de  la  capitale  ; 
mais  la  modestie  et  la  simplicité  de  sa  nature  l'attirèrent 
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vers  voire  cité,  que  le  docteur  Gastier  avait  déjà  par  ses 
succès  préparée  à  notre  réforme  «aédicale,  et  qu'il  lui 
avait  surtout  signalée  à  cause  de  son  dévouement  patrio- 
tique et  de  son  grand  amour  pour  Lamartine. 

«  Ce  n'est-  pas  à  moi,  messieurs,  de  dire  ici  ce  qu'a  été 
notre  jeune  ami  ;  vous  savez  ce  que  furent  sa  science  et 
ses  services;  vous  avez  apprécié  la  générosité  de  son 
cœur,  la  rectitude  de  spn  jugement,  l'élévation  de  son 
intelligence,  et,  par-dessus  tout, -à  quel  degré  il  possédait 
cette  éminente  qualité  du  médecin  «omme  du  prêtre  :  la 
discrétion.  Bien  mieux  que  je  ne  saurais  le  faire,  vous 
saurez  lui  rendre  justice  et  consacrer  à  sa  mémoire  le 
véritable  tribut  de  gratitude  dont  vous  le  jugerez  digne. 

«  Perniettez*moi,  seulement,  à  moi  qui  Tai  vu  naître 
et  grandir,  qui  Fai  aimé  et  dirigé  jusqu'à  sa  dernière 
heure  comme  un  fils,  de  vous  «dire  que  pour  notre  école, 
qui  a  tant  besoin  d'esprits  élevés  et  de  cœurs  généreux, 
la  perle  <}e  notre  confrère  sera  irréparable,  et  qu'il  laisse 
une  place  dans  voire  cité  que  personne  n'osera  remplir, 
peut-être. 

«  Ah  !  mon  jeune  et  noble  ami,  quelle  amère  douleur 
pour  tous  ceux  que  tu  as  quittés  et  que  tu  laisses  en  ce 
inonde  dV^goîsme  et  de  déceptions  1  Pourquoi  Dieu  t'a-t-il 
enlevé  au  milieu  de  ta  tâche  si  bien,  commencée,  toi,  si 
beau  de  cceur  et  d'intelligence,  et  qqi  avais  tout  ce  qu'il 
fallait  pour  la  remplir  dignement?  Quel  désespoir  pour  ta 
luère  si  cruellement  et  tant  de  fois  éprouvée  déjà  I  Ah  I 
qw^  profond  mystère  que  cette  vie  !  Et  quels  sont  donc 
les  desseins  du  suprême  ordonnateur  de  toute  chose  ! 

«  Pourquoi  nous  faut-il  voir  disparaître  avant  l'heure 
tout  ce  qui  est  grand>  dévoué,  intelligent,  alors  que  tant 
iK>  sciences  utiles,  de  découvertes  désirées,  de  progrès  de 
toutes  sortes  uous  restent  à  accomplir  ! 

41  Ah  !  il  est  donc  bien  vrai,  mon  Dieu,  que  cette  froide 
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(erre  n!est  qu'une  vallée  de  larmes,  un  rude  temps  d'é- 
preuve, et  qu'ici-bas  il  n'y  a  ni  paix,  ni  joie,  ni  bonheur 
parfait  I 

«  C'est  donc  bien  vrai  que  dans  cette  courte  vie  nous 
ne  faisons  que  passer  pour  prendre  comme  un  avanl-goût 
des  vies  futures  qui  nous  attendent,  des  progrès,  des 
transformations  perpétuelles,  de  la  perfection  à  atteindre 
en  tout  et  pour  tout,  avant  de  nous  réunir  à  Dieu,  progrès 
suprême,  perfection  infinie  I 

«  Ah  !  c'était  là  ta  philosophie,  ta  religion,  noble  ami, 
et  c'est  de  cette  foi  sublime  des  natures  d'élite  que  lu  as 
vécu  et  voulu  mourir  I 

«  Maintenant,  du  haut  des  célestes  sphères  où  tu  planes 
à  celle  heure,  transligurée  et  radieuse,  âme  de  notre  cher 
regretté,  ne  nous  oublie  pas  ;  éclaire-nous  de  la  lumière 
dont  tu  es  éblouie  ;  songe  à  ta  pauvre  mère  brisée,  anéan- 
tie, et  qui  ne  te  verra  plus  qu'au  ciel  I  songe  à  les  ami?, 
aies  pauvres  que  tu  traitais  en  frères...  songe  à  notre 
science,  à  notre  école  dont  tu  devais  être  une  des  gloires, 
et  qui  a  tant  besoin  d'être  soutenue,  encouragée,  répandue 
pour  le  bonheur  de  ceux  qui  souffrent  !  Envoie-nous  un 
de  tes  semblables,  un  autre  toi-même,  afin  que  le  bien 
que  tu  as  si  bien  commencé  se  continue,  et  que  ta  chère  ' 
mémoire,  ta- douce  personne  soient  toujours  au  milieu  de 
nous  I 

«  Non,  non  !  nous  ne  voulons  pas  te  quitter,  mais  te 
sentir  toujours  vivant  et  combattant  avec  nous.  Non  I  ce 
n'est  pas  adieu  que  nous  voulons  te  dire,  mais  bien  au, 
revoir j  à  toujours^  dans  cette  vie  de  douleur  comme  dans 
réternité  ! 

«  D'  Perrussel.  » 
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Une  réunion  de  médedns  et  de  pharmaciens  homceo- 
pathcs  a  eu  lieu  à  Madrid  le  16  novembre,  dans  le  but 
de  i!('occuper  d'afTaires  importantes,  au  point  de  vue  de 
la  doctrine  homœopalhique.  Les  lettres  de  convocation 
avaient  été  envoyées  par  MM.  Duvos,  Tejedor  et  Villa- 
franea  ;  le  lieu  de  réunion  était  le  salon  de  l'Académie  de 
jurisprudence*  Les  médecins  et  pharmaciens  qui  ont  fait 
partie  de  cette  assemblée  sont  MM,  Duvos,  Tejedor,  Al- 
varez (Anastasio),  Alvarez  (Paz),  Pellicer,  Gimenez,  Hysem 
(Joaquin),  Hysem  (Luis),  Somolinos,  Ferez,  Gorostizaga, 
DiazSal,  Brun,  Oliver,  Tolosa,  Garcia  Lopez,  Bustos,  Car- 
rion,  Hemandez,  Urdapilleta,  Alavarez  Alcalâ,  Morales, 
Pla,  Rivas,  Real,  Rodriguez  Lopez,  Mauzaneque;  à  titre 
d'adoptés  de  la  doctrine,  se  trouvaient  MM.  Iturralde  et 
Navascues.  MM.  Arôstégui,  Villafranca  et  quelques  autres 
firent  savoir  au'ils  avaient  été  empêchés,  d'assister  à  la 
réunion  par  descauses  accidentelles. 

M.  Duvos,  comme  promoteur  de  la  réunion,  prit  la  pa- 
role pour  annoncer  qu'il  n*avait  d'autre  butquede  donner 
une  nouvelle  impulsion  à  la  doctrine  homœopathique  ; 
(lu'il  proposait  en  conséquence,  et  entre  autres  choses, 
1  établissement  de  chaires  théoriques  ;  mais  que  n'ayant 
aucun  plan  arrêté  à  cet  égard,  il  soumettait  à  l'assemblée 
cette  id<''0  dans  toute  son  intégrité  afin  qu'elle  fût  discutée 
et  que  Von  proposât  ce  qui  paraîtrait  le  plus  convenable. 

Ce  piH)jct  fut  accueilli  avec  enthousiasme  par  toutes  les 

I>orsonnes  présentes,  et  Ton  procéda  à  la  nomination  d'un 
mii>au  provisoii'e  pour  diriger  la  discussion.  S.  Exe. 
'M,  Jouquin  de  Uysern  fut  nommé  président  d'âge  et 
MM«  José  de  Gorostitagu  et  Pai  Alvarez  secrétaires,  comme 
étant  les  plus  jeunes. 

Plusieurs  personnes  prirent  la  parole  pour  appuyer  la 
pïHvposilion  ;  quelque$-uns  ajoutèrent  cpe  ce  projet ^d'en- 
st>i^\enient  théorique  nViail  pas  suffisant,  mais  quil 
était  indispensable  d  établir  aussi  renseigdement  pra- 
tiquai autrenient  dit  la  clinique*  Comme  dans  une  seule 
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séance  il  élait  difficile  de  formuler  un  projet  complet  sur 
ce' sujet,  il  fallail  nommer,  aux  voix,  une  commission 
chargée  d'étudier  et  de  méditer  la  question,  afin  de  dis- 
cuter dans  une  autre  réunion  les  bases  du  projet  indiqué. 

On  procéda  immédiatement  au  vote;  les  membres  élus 
pour  composer  la  commission  furent  MM.  Hysern  (Joa- 
quin),  Duvos  et  Ferez;  mais  M.  Duvos  ayant  déclaré  qu'il 
lui  était  impossible  d'accepter  cette  mission  honorable, 
parce  qu'il  était  obligé  de  s'absenter  de  Madrid,  M.  Beni- 
gno  Villafranca  fut  élu  à  sa  place. 

C'est  ainsi  que  se  termina  cette  réunion. 

Nous  ne  pouvons  que  nous  réjouir  de  l'esprit  de  bonne 
confraternité  qui  a  régné  pendant  la  discussion,  et  de 
l'enthousiasme  unanime  avec  lequel  on  a  parlé  pour  le 
triomphe  de  notre  doctrine. 

(El  Criterio  médico^  25  novembre  1868.) 

««■MB  « 

Société  hahneniannienne  de  Madrid. 
Les  élections  pour  le  bureau  de  1869  ont  donné  : 

Président,  MM.  le  marquis  de  Nunez. 
Vice-président,  Tômas  Pellicer. 

Secrétaire  général,  Paz  Alvarez*. 

Trésorier,  Cirugd  Tejedor. 

Administrateur,  Antonio  Malvehy. 

Les  rédacteurs  du  journal  officiel  de  la  Société,  sont  ; 

MM.  Anastasio  Garcia  Lopez, 
Tômas  Pellicer,  ' 
Paz  Alvarez. 

M.  le  docteur  Krummacher  jeune  est  mort,  il  y  a  peu 
de  jours,  à  Brème  ;  c'était  un  des  plus  jeunes  membres 
de  la  Société  centrale  homœopathique  allemande,  et  nous 
nous  unissons  à. ses  compatriotes  pour  déplorer  la  perte 
prématurée  de  ce  confrère,  espoir  de  l'homœopathie. 

Nous  venons  de  recevoir  le  rapport  annuel  du  dispen- 
saire homœopathique  de  Tunbridge  Wells  (Angleterre, 
comté  de  Kent).  Cette  institution,  fondée  en  1863  par  une 
société  de  souscripteurs,  n'a  pas  cessé  de  prospérer  et  de 
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rendre  de  notables  services  aux  habitants  de  la  contrée. 
Le  médecin  consultant  est  M.  le  docteur  Smart;  le  phar- 
macien, M.  Cheverton.  Voici  la  statistique  des  résultats 
médicaux  obtenus  par  ce  dispensaire  pendant  l'année 
1868: 

Nombre  des  malades  traités.  .  .  .     241 

Guéris 186 

Soulagés. .      30 

Encore  en  traitement .  .      24 

Il  reste  1  malade  dont  il  n'est  pas  fait  mention. 
Le  nombre  des  malades  traités  surpasse  de  6  celui  de 
l'année  précédente  ;  celui  des  guérisons  obtenues  surpasse 
de  17  le  chiffre  précédent.  Ces  deux  derniers  chiffres 
font  hautement  l'éloge  du  médecin  et  celui  delà  médecine 
qu^il  met  en  pratique. 

Un  dispensaire  homœopathique  vient  encore  d'être  fondé 
*à  Stockholm  par  le  capitaine  Slerby  ;  c'est  M.  le  docteur 

Liedbéck  qui  sera  attaché  à  ce  dispensaire  ;  il  donnera 

des  consultations  tous  les  jours  pendant  une  heure.  Nous 
.aimons  à  enregistrer  tous  ces  laits,  qui  attestent  les  progrès 

continus  de  rhomœopalhie,  malgré  les  déclamations  de 

Técole  traditionnelle. 

BIBLIOGRAPHIE 

Un  nouvel  organe,  consacrée  la  défense  de  l'homœopathie, 
vient  de  paraître,  nous  nous  empressons  de  l'annoncer  et 
d'applaudir  à  sa  fondation.  A  coup  sûr,  le  Journal  homœopa- 
TIQUE  DE  Metz  est  destiné  à  rendre  des  services  à  notre  cause; 
le  docteur  Xavier  Roussel  a  donc  fait  une  œuvre  utile  en 
le  créant.. 

Que  notre  confrère  accepte  l'expression  de  notre  vive 
sympathie.  Esprit  pratique,  c'e^t  par  les  faits  qu'il  veut 
convaincre  ;  son  recueil  sera  tlonc  intéressant  à  tous  les 

titrés.  L.  S. 

'     ..  —  ■ 

Pour  toutes  les  nouvelles  : 

Le  secrétaire  de  la  rédaction  j 

f  C   LÉON  SIMON  FILS. 
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PARIS.  —  IMPRIHBRIB  SIMON  AAÇON  ET  COMP.,  RQB  d'BRPCRTB,  1. 
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TROIS  CAS  DE  VARIOLE 

PAR  LE  DOCTEUR  V.  CHANCEREL. 

iM.  L....,  âgé  de  27  ans,  demeurant  à  Vaugirard, 
rue  Maublanc,  21,  marié  depuis  sise  mois,  est  un  sujet 
névropathique,  d'une  constitution  faible.  Il  a  été  affecté, 
en  1867,  d'une  fièvre  intermittente  quotidienne,  qui  a 
duré  cinq  semaines  et  dont  les  accès  étaient  accompagnés 
de  névralgie  occipitoverlicale. 

Le  15  février  dernier,  il  vint  à  ma  consultation  et  se 
plaignit  de  malaise  général  très-grand,  d'envie  de  pleurer 
sans  cause,  de  constipation  et  de  céphalalgie  sus-orbitaire. 
Il  n'avait  pas  dormi  la  nuit  précédente  ;  son  pouls  était 
fréquent.  Il  avait  des  nausées  et  de  l'oppression  causée 
par  des  spasmes  du  thorax.  Je  prescrivis  nux  vomica, 
30*  dilution,  trois  globules  dans  100  grammes  d'eau,  pour 
en  prendre  une  cuillerée  à  café  toutes  les  quatre  heures. 

Le  16,  il  me  fit  demander  ,  et  je  le  trouvai  au  lit,  avec 
100  pulsations  à  la  minute.  En  outre  des  symptômes  delà 
veille  qui  n'avaient  pas  diminué,  il  éprouvait  une  douleur 
brûlante  à  Fépigastre  ;  l'émission  de  l'urine  était  peu 
abondante.  Je  remplaçai  nux  vomica  par  ar^enicnn?  aWum^ 
24*  diluUon. 

Le  17,  la  fièvre  était  la  même;  l'oppression  et  la 
céphalalgie  avaient  diminué.  Le  malade  avait  dormi  trois 
heures  ;  la  veille  au  soir,  il  avait  eu  un  vomissement 
bilieux,  et  il  avait  rendu  une  selle  dure  provoquée  par  un 
lavement.  Il  se  plaignait  toujours  de  la  douleur  brûlante  à 
l'épigastre,  avec  grande  sensibilité  au  toucher.  Je  fis 
suspendre  la  médication . 

Le  lendemain,  me  trouvant  dans  l'impossibilité  de  me 
rendre  auprès  de  M.  L ,  un  de  ses  parents  vint  m'in- 

l'hahueiiaiirisiib.  --  Juin  1869  11.  —  16 
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former  qu'il  allait  un  peu  mieux,  mais  qu'on  apercevait  sur 
son  visage  une  légère  éruption  rouge.  La  famille  redoutait 
la  variole. 

Le  19,  je  constatai  l'éruption  d'une  variole  bien  carac- 
térisée, mais  peu  confluente  ;  quelques-unes  des  pustules 
commençaient  déjà  à  blanchir  au  visage.  La  gorge  était 
douloureuse,  surtout  pendant  la  déglutition,  ce  qui  pro- 
venait de  la  présence  des  pustules  que  l'on  pouvait 
apercevoir  sur  le  pharynx.  Le  pouls  était  tombé  à  80. Les 
urines  étaient  foncées,  mais  transparentes.  La  douleur 
brûlante  à  Téstomac,  la  dyspnée,  ainsi  que  la  céphalalgie 
avaient  cessé.  Le  malade  n'avait  pas  dormi  ;  cependant  il 
était  calme.  Je  prescrivis  antimonium  tartarictiniy  W 
dilution,  neuf  globules  dans  120  grammes  d'eau,  pour 
en  prendre  une  cuillerée  à  café  toutes  les  quatre  heures. 

Le  20,  plusieurs  pustules  delà  face  étaient  déjà  ombili- 
quées.  Le  gonflement  du  visage  commençait  à  se  produire; 
mais  j'observai  avec  peine  que  1  éruption  était  devenue 
confluente  au  visage.  Le  pouls  était  remonté  à  92;  il  y 
avait  de  la  soif;  T urine  était  peu  abondante  et  légèrement 
nuageuse.  Malgré  cette  exacerbation  des  symptômes,  le 
maladeavait  dormi  environ  trois  heures,  par  petits  sommes 
d'un  quart  d'heure.  En  outre,  la  gorge  était  mieux  et  la 
déglutition  se  faisait  assez  facilement^  Je  m'aperçus  que  le 
malade  était  très-couvert,  et  sa  mère,  qui  l'avait  veillé  la 
nuit,  me  dit  que,  pensant  bien  faire  et  suivant  un  préjugé 
aësez  répandu,  elle  l'avait  surchargé  de  couvertures  et 
Tavait  fait  suer  abondamment^  Je  lui  fis  comprendre 
qu'une  pareille  manière  d'agir  n'était  pas  sans  danger,  et 
je  lui  recommandai  expressément  de  ne  plus  s'opposer  à 
ce  que  son  fils  sortit  ses  mains  hors  du  lit,  lorsqu'il  ea 
avait  envie,  et  de  ne  le  couvrir  qu'autant  qu'il  le  faudrait 
pour  qu'il  n'eût  pas  froid.  Je  fis  continuer  antimomm 
tartaricuniy  une  cuillerée  à  café  toutes  les  six  heures. 

Le  21,  fièvre,  délire;  l'air  que  le  malade  respire  lui 
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parait  brûlant.  Les  urines  sont  rares  ;  insomnie  ;  sueur; 
toux  grasse;  les  pustules  grossissent.  Je  fais  suspendre  le 
traitement  jusqu'au  lendemain. 

Le  22,  le  pouls  marquait  96.  Ainsi  que  j^ai  dit  un  peu 
plus  haut,  Téruption  était  devenue  confluente  au  visage  ; 
quelques  pustules  étaient  déjà  rompues  au  nez  et  iau  men- 
ton, et  laissaient  échapper  de  la  sérosité.  Le  gonflement 
du  \isage  avait  augmenté.  Heureusement  pour  le  malade,- 
leruptiou  avait  respecté  les  paupières,  car  il  n'y  avait 
guère  qu'une  ou  deux  pustules  sur  chacune  d'elles. 
L'éruption  était  restée  discrète  sur  le  reste  du  corps.  La 
salivation  avait  presque  cessé.  Le  délire  et  la  sueur  avaient 
disparu.  11  est  bon  de  faire  observer  qu'à  ma  recommanda- 
tion expresse,  on  avait  beaucoup  moins  couvert  le  malade. 
Celui-ci  souffrait  peu,  mais  il  se  plaignait  de  ne  pas  dormir. 
La  soif  était  modérée  ;  l'urine  presque  normale  et  plus 
abondante  (deux  tiers  d'un  vase  de  nuit  ordinaire  en  vingt- 
quatre  heures).  Je  prescrivis  mercurius  solubilis,  30* 
dilution,  sept  globules  dans  100  grammes  d'eau,  pour 
en  faire  prendre  une  cuillerée  à  café  toutes  les  quatre 
heures. 

Le  23,  le  pouls  est  tombé  à  84.  L'urine  est  plus  claire 
et  plus  abondante  (un  vase  entier  en  vingt-quatrc  heures) . 
L'odeur variolique  diminue.  Le  malade  a  été  changé  délit 
et  de  chemise  ;  il  s'est  trouvé  beaucoup  mieux  à  la  suite  ; 
il  a  dormi  ;  il  est  calme  ;  il  fait  de  petits  sommes  de  temps 
en  temps.  La  soif  est  modérée,  il  boit  avec  plaisir  de  l'eau 
laiteuse.  La  dessiccation  se  fait  au  nez  et  au  menton  ;  de 
nouvelles  pustules  ne  se  produisent  plus.  Le  gonflement 
de  la  face  est  un  peu  moins  prononcé.  Le  malade  ne 
souflre  pas;  il  a  eu  un  peu  de  salivation.  Je  fais  continuer 
mercurius  solMliSy  une  cuillerée  à  café  toutes  les  six 
heures. 

Le  24,  le  pouls  n'est  plus  qu'à  72.  Les  urines  sont  claires 
et  abondantes  (un  vase  et  demi  en  vingt-quatre  heures). 
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Légère  saliiralion.  Soif  modérée.  La  dessicatioD  ne  se  fait 
encore  qu'à  la  face,  mais  bien  et  petit  à  petit.  Le  gonfle- 
ment du  visage  diminue  graduellement.  Le  malade  ne 
souffire  aucunement.  Même  médicament  :  trois  cuillerées 
à  café  dans  les  Tingt-^atre  heures  et  deux  seulement 
pour  le  lendemain. 

Le  26,  la  dessiccation  se  fait  régulièrement;  le  gonfle* 
ment  du  visage  diminue.  Le  malade  a  dormi  six  heures 
de  suite  ;  il  a  eu  deux  selles  spontanées  ;  il  a  pris  une  tasse 
de  lait;  sa  langue  est  blanche;  légère  salivation.  Mer^ 
curiiu  solubiUsy  30^  dilution,  une  cuillerée  à  café  par 
jour. 

Le  28,  le  mieux  allant  toujours  en  augmentant,  et  les 
évacuations  revenant  quotidiennement,  je  fais  cesser  !e 
médicament.  Le  malade  prend  des  potages.  Il  a  quelques 
érections  douloureuses. 

Le  7  mars,  la  desquamation  est  presque  terminée  ;  il 
ne  reste  plus  de  croûtes  qu'au  nez.  Le  malade  se  lève  ;  il 
va  bien  ;  il  est  en  pleine  convalescence.  Je  lui  prescris, 
pour  la  dernière  fois,  sulfur,  30*  dilution,  trois  globules 
dans  40  grammes  d'eau ,  pour  en  prendre  une  cuillerée 
à  café  tous  les  soirs. 

Ce  malade  avait  été  soigné  par  trois  personnes  :  sa 
jeune  femme,  enceinte  de  six  mois  ;  sa  mère,  âgée  d'une 

soixantaine  d'années,  et  madame  R ,  l'une  de  ses  sœurs, 

âgée  de  trente-cinq  ans,  qui  tient  un  commerce  dans  le 

voisinage.  Pendant  le  cours  de  la  variole  de  M.  L ,  ces 

trois  personnes  m'avaient  demandé  un  préservatif  contre 
cette  maladie,  et  je  leur  avais  fait  prendre  à  chacune  deux 
cuillerées  à  café  par  jour  de  vacdny  à  la  iS""  dilution,  dix 
globules  dans  120  grammes  d*eau. 

Le  7  mars,  on  m'envoie  chercher  pour  aller  voir  trois 

malades  chez  madame  R Ces  trois  malades  étaient  : 

madameR. . . . ,  elle-même  ;  sa  mère  madameL ,  mère  ;  et 

sa  jeune  sœur  mademoiselle  Marie  L...*,  âgée  de  vingt  ans, 
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qui  n'avait  pas  mis  le  pied  dans  la  maison  de  son  frère, 
H.  L... Elles  sonttouteslestroismaiadesdepuis  vingt-quatre 
heures.  Elles  accusent  toutes  une  céphalalgie  violente,  des 
nausées  et  des  vomissements,  des  douleurs  lombaires  et  ^ 
de  la  fièvre  (100  à  120  pulsations  à  la  minute),  avec  une 
grande  soif. 

Il  était  facile  de  reconnaître  le  début  de  la  variole;  aussi 
je  me  hâtai  d'appliquer  immédiatement  un  traitement 
convenable. 

Madame  R ,  dont  nous  allons  nous  occuper  en  pre- 
mier lieu,  est  une  forte  femme  brune  d'un  tempérament 
nervososanguin,  ayant  eu  deux  enfants,  et  ordinairement 
bien  portante.  Elle  avait  120  pulsations  à  la  minute, 
une  céphalalgie  frontale  intense ,  des  nausées ,  et  des 
vomissements  aussitôt  qu'elle  buvait  un  liquide  chaud. 
Elle  se  plaignait  de  soif,  ainsi  que  de  douleurs  lom- 
baires et  hypogastriques.  Son  ventre,  quoique  souple  et 
mou,  élait  très-douloureux  au  loucher.  Je  prescrivis  anti- 
monium  tartaricum ,  50^  dilution  ,  sept  globules  dans 
120  grammes  d'eau,  une  cuillerée  à  café  tous  les  quarts 
d'heure  *. 

Le  9,  le  pouls  ne  marque  plus  que  88.  La  céphalalgie 
frontale  est  moins  intense.  Les  nausées,  ainsi  que  les 
douleurs  hypogastriques  et  lombaires,  ont  cessé.  Plusieurs 
petites  sçUes  en  diarrhée,  dont  une  sanguinolente.  L'é- 
ruption de  variole  commence  à  paraître  au  visage.  Je 
prescris  mercurius  solubilis^  30*  dilution,  cinq  globules 


*)  Antimoniom  tartaricum.  —  Symptômes  selon  leur  degré  d'impor- 
tance, d'après  Bœnninghausen  :  Pustules.  Variole.  Urine  foncée.  — 
Région  coronale.  Nausées.  Vomissement  de  boissons  ingérées.  —  Par 
Tattouchement.  Cavité  cérébrale  en  général.  Vomissement  en  général. 
—  Par  les  aliments  chauds.  Anorexie.  Estomac.  Hypogastre.  Ventre 
en  général.  Dyspnée.  Dos.  —  Moral  en  général.  Anxiété  morale.  Teint 
rouge.  Gosier.  Fétidité  de  la  bouche.  Soif.  Eoigastre.  Sacrum. 
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dans  120  grammes  d'eau,  une  cuillerée  à  eafé  toutes  les 
six  heures. 

Le  10,  la  diarrhée  a  cessé;  le  pouls  est  toujours  à  88. 
L'éruption  est  discrète.  La  malade  a  dormi  quatre  heures: 
ses  règles  ont  paru.  Je  fais  continuer  mercuriusj  une 
cuillerée  à  café  toutes  les  huit  heures. 

Le  12,  le  gonflement  de  la  faceest  survenu.  Les  pustules 
commencent  à  s'ombiliquer.  La  malade  n'a  plus  que  80 
pulsations  par  minute,  mais  elle  se  plaint  de  ne  pouvoir 
dormir.  Inquiétude  sur  son  état.  Même  médicament,  une 
cuillerée  à  café  toutes  les  six  heures.  Eau  leâteuse  pour 
boisson. 

Le  15,  le  gonflement  du  visage  a  diminué.  La  dessicca- 
tion est  commencée  au  visage,  quoique  les  pustules  des 
mains  ne  soient  pas  encore  toutes  ombiliquées.  L'éruption 
est  presque  confluente  à  la  région  dorsale  du  tronc.  Il  n'y 
a  pas  de  salivation.  Le  moral  est  meilleur.  Persistance  de 
rinsomnie  et  du  pouls  à  80.  Même  traitement  ('),  une 
cuillerée  à  café  toutes  les  douze  heures. 


<)  MATiftRB  lu&DiciLB  de  Halmemann.  —  Art.  Hydrargyrum.  — 
Sympt.  :  26.  La  tète  est  lourde,  comme  entreprise  par  une  douleur 
sourde,  étourdie.  —  53.  Céphalalgie  pressive  de  dedans  en  dehors,  au 
front.  —  54.  Céphalalgie  pressive  au  front,  de  dedans  en  dehors,  sur- 
tout en  se  tenant  couché  ;  en  appuyant  le  plat  de  la  main  sur  la  partie, 
il  éprouvait  du  soulagement.  —  64.  Mal  de  tête  lancinant  dans  le 
front.  — 146.  Gonflement  inflammatoire  à  la  région  de  l'os  lacrymal.  — 
148.  Le  côté  droit  de  la  figure  est  gonflé  et  chaud,  surtout  au-dessous 
de  Toeil.  •—  i97.  Gonflement  de  la  racine  du  nez.  —  202.  Une  pustule 
trés-douloureuse  au  nez.  —  203.  Gonflement  inflammatoire  au  nez,  — 
204.  Le  bout  du  nez  est  gonflé,  rouge,  enflammé,  pruriteux.  —  231. 
Ardeur  dans  la  peau  de  la  joue,  prés  du  menton.  —  233.  Pustule  pleine 
de  pus  et  du  volume  d'un  pois  au  menton.  —  241.  Au-dessous  du 
menton,  éruption  croûteuse,  jaune,  haute  de  trois  lignes,  et  presque 
indolente!  —  286.  Langue  très-chargée.  —  319.  Apreté  au  palais,  qui 
cause  une  douleur  cuisante,  par  le  contact  de  la  langue,  comme  si  le 
palais  était  à  vit,  —  320.  Sécheresse  au  palais,  semblable  à  celle  que 
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Le  17,  le  gonflement  a  beaucoup  diminué.  L'éruption 
est  en  pleine  dessiccation.  Mais  les  pustules  des  mains  se 
racornissent  sans  s'être  rompues.  Du  reste,  Tamélioration 
est  sensible.  Le  pouls  n'est  plus  qu'à  60.  Là  malade  est 
levée;  elle  a  dormi;  elle  a  de  Tappétit.  Je  fais  suspendre 
le  médicament. 


produit  la  chaleur.  ■—  521.  Une  sensation  de  chaleur  lui  descend  dans 
la  gorge.  —  324.  Déglutition  douloureuse,  comme  s'il  s'était  brûlé  la 
gorge  ou  s'il  avait  avalé  de  Thuile  bouillante.  —  528.  La  langue  est 
très-chargée  de  mucosités,  et  la  gorge  très-sèche.  —  344.  Ecoulement 
d'une  salive  abondante,  visqueuse  et  fétide,  surtout  à  certaines  heures 
de  la  nuit  ou  de  la  soirée.  —  553.  Afflux  d'une  salive  très-acide.  — 
555.  Afflux  d'une  salive  savonneuse,  qui  souvent  était  très-gluante  et 
se  tirait  en  longs  filaments.  —  405.  Défaut  total  d'appétit.  —  532. 
Constipation  pendant  plusieurs  jours,  avec  fièvre  de  coryza,  abattement 
hypochondriaque,  et  dégoût  pour  tous  les  aliments,  la  bière  exceptée. 

—  549.  Petites  déjections  de  mucus  sanguinolent,  accompagnées  de 
tranchées  et  de  ténesme.  —  554.  Du  mucus  et  du  sang  sont  mêlés  aux 
matières  alvines,  quoiqu'elles  ne  soient  pas  dures.  —  562.  Diarrhée..— 
565.  Diarrhée  striée  de  sang.  — 567.  Selles  sanglantes  avec  sensation 
douloureuse  d'âcreté  à  l'anus.  —  673.  Érections  douloureuses.  —  712. 
Toux  avec  expectoration.  —  885.  Vésicules  pleines  de  sérosité  au  c^té 
interne  des  carpes.  —  843.  Gonflement  considérable  de  la  main  gauche. 

—  876.  Un  petit  bouton  rouge,  à  sommet  blanc,  sur  la  fesse,  qui  cause 
une  douleur  lancinante.  —  975.  Éruption  aux  jambes,  aux  parties 
génitales,  aux  jarrets,  au  cou  et  au  bas-ventre,  qui  est  rouge  et  comme 
à  vif,  suintante,  pniriteuse,  trés-élevée  et  semblable  à  une  grosse  gale 
sur  plusieurs  points^  —  976.  Petits  points  ronds  qui  deviennent  peu  à 
peu  des  taches  rondes  ulcérées,  et  enfin  se  couvrent  de  croûtes,  sur- 
tout aux  cuisses  et  aux  jambes.  —  1076.  Insomnie  avec  agitation 
énorme,  angoisse  et  sentiment  de  malaise.  —  1077.  Quoiqu'il  se  sente 
totalement  épuisé,  et  qu'il  ait  toujours  envie  de  dormir,  il  ne  peut  ce- 
pendant s'endormir.  —  1081.  La  nuit  il  s'endort  tard  et  difficilement. 

—  1082.  Il  est  longtemps  à  s'endormir  le  soir.  —  1096.  11  s'éveille  la 
nuit  tous  les  quarts  d'heure  et  ne  rêve  point.  —  1222.  Sentiment  inex- 
primable de  malaise  interne  porté  au  plus  haut  degré,  pendant  lequel 
il  obser\'e  le  silence  et  ne  veut  pas  quitter  le  lit.  —  1226.  Grande  pro- 
pension à  l'anxiété  et  à  la  peur,  angoisse  subite  dans  le  creux  de  l'es- 
tomac, les  mains  commencent  à  suer,  et  la  chaleur  lui  monte  au  visage. 
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Le  21 ,  elle  est  en  pleine  convalescence  ;  elle  se  trouve 
très*bien,  sauf  un  peu  de  céphalalgie^  de  notalgieetde 
constipation,  Sulfur^  SO""  dilution,  trois  globules  dans 
40  grammes  d'eau  ;  une  cuillerée  à  café  par  jour. 

Mademoiselle  Marie  L...  est  une  jeune  fille  blonde, 
ordinairement  bien  portante  ;  elle  porte  au  niveau  de  la 
parotide  gauche  une  cicatrice  sçrofuleuse.  Elle  a  été  prise 
en  même  temps  que  sa  sœur,  le  6  mars  1869.  Lorsque  je 
la  vis,  le  lendemain  soir,  elle  avait  de  la  fièvre  (120  puisa* 
lions  à  la  minute) .  du  sous*délire  ;  elle  se  plaignait  d'une 
céphalalgie  temporale  très-violente,  de  soif  et  de  nausées. 
Elle  avait  vomi  à  plusieurs  reprises,  et  à  Tinverse  de 
madame  R*.«,  elle  vomissait  lorsqu'elle  prenait  des  bois- 
sons froides*  On  m^appiit  que  ses  règles  venaient  de  finir* 
Diaprés  TensemUe  de  oes  symptômes  et  pour  calmer 
Tétat  fi^brile,  je  prescrit  mumiimm  iM|»el/ttô,  30*  dilution, 
six  globales  dans  1  d0  $rwwHic$  dr«M,  une  cuillerée  i  café 
toutes  les  deux  liew^e$^. 

Le  9«  réUI  $<èi«iénîl  <^ imUbu»^^  W  pools  est  tombéi 
96;  la  Ci^iKtj:»^  Jlwigiwiîtr  jptwAfr  est  légère.  Le  délire, 
)e$  Musihfss  <t  kt^  ^liWii^^^iwtt^  (Mil  cessé;  p«s  de  sdles. 
La  mddk  e$4  j^Ms.  ^llr  nr  ^!^^  donni.Ce- 

peiMfamI  l'A^nvwi  ii^  vj«.^i»>fe  s^esl  rnootrée  m  visage 
depubb  -->^-ft^  ^^  -'-^-"'  ^  '^^^  j-^ — rrfrr  iitiafiMB  terti- 
rktnm  ^  <kd«^Mk  C!^  ^ÏMlMdes  dbss  100  grammes 
d'i^QM^  wii^  ^'wiki**;^  n  v^i^  iMftes  les  six  heores. 

U  li^  V?^n*;^Wi>î$;^i«t  S^vmees:  cumslipatifm.  Mer» 
nm$  s^it^ht^  ^*  àiuoutfcK  tevfe  glv^buks  «fa»  100  pa«' 

U  Itx  V  tfiiM»nti«^  |i«i^  Ve^  postoks  smI  devesMs  de 
$w$s^  W^i^ï^  >iu|M,i^  «e^  ^am^tè  cbîre.  La  bce  est 

kvV,*^!**  ^vuilvv'v  '^^  »ibàe  9t^3i  pos  èlê  i  h  seDe  :  elle 
$^^  ^.o^^  i«  .^  îHh>.&i^tv\  i^f  <^»,if  >t  ru^Kiisie.  U  modifi- 
v\t.v%t  s»^vïHuv    4ii,ifc^  :  ;mt?cvtt.  i{ui  prenil  amsi  uoe 
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drm^  h  l'exclusion  de  tout  autre  médicament  ^  Je  pres- 
crivis six  globules  de  la  50""  dilution,  dans  100  grammes 
d'eau,  pour  en  prendre  une  cuillerée  a  café  toutes  les 
quatre  heures. 
Le  .15,  les  bulles  étaient  desséchées  presque  toutes.  Le 

^)  Matière  médicale  de  Hàhnemânn.  —  Art.  Bhus  toxicodendron.  — 
Sympt.  :  37.  Céphalalgie,  sorte  de  stupeur  et  de  bourdonnements  dans 
la  tète.  —  43.  Céphalalgie  en  travers  du  front.  —  48.  La  tête  est 
entreprise  ;  pression  dans  la  tempe  droite,  et  immédiatement  sur  et 
derrière  Torbite  droite,  pression  de  haut  en  bas,  comme  par  TeiTet  d'un 
poids.  —  49.  Pression  dans  les  tempes.  —  56.  Pesanteur  dans  les  tem- 
pes, cûHune  si  le  cerveau  y  éprouvait  une  pression  douloureuse  de  haut 
en  bas.  —  57.  Mal  de  tête  comme  si  le  cerveau  était  comprimé  d'une 
tempe  à  Tautre.  —  62.  Douleur  tiraillante  dans  la  tempe  droite.  — 
105.  Grand  gonflement  du  visage.  — 113.  Enflures  des  lèvres  et  du  nez, 
puis  gonflement  pâle  du  visage:  le  troisième  jour,  l'enflure  de  la  face 
augmente,  avec  douleur  ardente,  occlusion  des  paupières,  larmoiement 
des  yeux;  le  quatrième  et  le  cinquième  jour,  la  face  était  parsemée 
d'ampoules  pleines  d'une  sérosité  jaune,  qui  crevèrent  et  suintèrent  peu  ; 
le  gonflement  du  visage  dura  huit  jours,  davantage  sous  le  menton  ;  la 
peau  se  détacha  par  squames  furfuracées.  —  181.  Vésicules  autour 
de  la  bouche  et  à  la  narine,  qui  causent  de  Tardeur.  —  186.  Efflorés- 
oences  conglomérées,  d'abord  pleines  d'un  liquide  aqueux,  non  loin 
des  deux  coins  de  la  bouche,  au  bord  de  la  lèvre  inférieure,  cuisant 
comme  du  sel  par  elles-mêmes  et  causant  une  douleur  d'écorchure 
quand  on  y  touche.  —  201.  Gonflement,  dureté  des  glandes  parotides 
et  sous-maxillaires.  —  226.  Le  salive  afflue  à  la  bouche;  il  est  obligé 
de  cracher  souvent.  —  426.  Resserrement  du  ventre.  —  640.  Ampoules 
au  poignet  droit,  qui  vont  toujours  en  se  multipliant,  sur  une  surface 
large  de  quatre  doigts  et  d'un  rouge  pâle,  sont  pour  la  plupart 
grosses  comme  des  têtes  d'épingle,  et  deviennent  si  nombreuses,  que 
non*seulement  elles-  couvrent  la  partie,  mais  encore  semblent  former  • 
par  leur  réunion  une  grappe  épaisse ,  dont  les  enfoncements  ont  un 
aspect  luisant  et  un  peu  brunâtre,  provenant  du  dessèchement  du 
liquide  limpide  que  le  malade  exprime  des  ampoules.  —  641  «  Sur  une 
largeur  de  quatre  doigts,  tout  autour  du  poignet,  bandelette  ayant  l'as- 
pect de  la  surface  d'un  vésicatoire,  et  couverte  d'une  multitude  d'am- 
poules,  qui  s'isolaient  d^autant  plus  qu'elles  avoisinaient  davantage  la 
main  ;  quelques  ampoules  limpides  au  bord  externe  de  la  main,  et 
celles-là  sans  auréole  rouge  ;  en  les  ouvrant,  il  s'écoulait  un  liquide 
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gonflement  du  visage  avait  beaucoup  diminué.  Le  sommeil 
était  entièrement  revenu,  ainsi  que  la  gaieté.  Le  pouls  ne 
marquait  plus  que  80.  La  soif  avait  cessé.  La  langue  était 
nette  ;  il  n'était  pas  survenu  de  salivation.  Enfin  la  ma- 
lade désirait  prendre  du  bouillon  et  se  lever.  Je  fis 
continuer  rhus^  à  raison  d  une  cuillerée  à  café  par 
jour. 

Le  17  au  soir,  la  dessiccation  se  fait  bien,  le  gonflement 
de  la  face  diminue  de  plus  en  plus.  La  malade  est  levée, 
mais  elle  se  plaint  d'un  engorgement  douloureux  de  la 
parotide  gauche,  qui  la  gène  beaucoup  pour  écarter  les 
mâchoires  ;  du  reste,  elle  a  perdu  Tappètit,  et  le  pouls  esl 
remonté  à  96.  Je  fais  cesser  rhiis^  pour  le  remplacer  par 

clair,  qui  sur-le-champ  produisait  un  vernis  brillant  jaune  sur  les  par- 
Ues.  —  643.  D'abord  entre  les  doigts,  puis  sur  toute  la  main,  petites 
vésicules,  semblables  aux  ampoules  aqueuses  de  Yillars,  mais  accom- 
pagnées d'un  plus  grand  gonflement —  777.  Les  ampoules  qui  conte- 
naient pour  la  plupart  un  liquide  lactescent,  mais  quelques-unes  aussi 
un  liquide  clair  comme  de  Teau,  deviennent  confluentes;  cet  état  dura 
trois  jours,  après  quoi  la  peau  se  desquama.  —  780.  Pustules  noires 
avec  inilammation  et  prurit,  qui  en  peu  de  temps  couvrent  tout  le 
corps.  —  782.  Éruption  brûlante  de  petites  ampoides  pleines  d*eau,  el 
rougeur  de  la  peau,  par  tout  le  corps,  excepté  au  cuir  chevelu,  au 
creux  des  mains  et  à  la  plante  des  pieds.  —  783.  Ëruption  très-pénible 
qui  se  manifeste  surtout  au  scrotum,  au  prépuce,  aux  paupières  et  aux 
yeuk,  n'excite  à  ces  parties  que  du  gonflement,  et  consiste  en  petites 
ampoules  jaunâtres,  çà  et  là  confluentes  et  suintantes,  dont  quelques- 
wmn  aussi  isolées  sur  les  bras  et  les  lombes;  ces  ampoules,  grosses 
comme  dos  lentilles,  brûlaient  comme  du  feu,  quand  le  malade  lesgrat- 
trtll.  Phisiours  des  plus  grosses  passèrent  à  la  suppuration;  elles  avaient 
\\m  nun^ole,  s'élargissaient  et  guérissaient  lentement,  tandis  que  les 
pplitcn  nmpoulos  confluentes  se  desséchaient  plus  vite  et  se  desqua- 
\m\p\\\  on  pou  do  jours.  L'éruption  ne  fut  point  précédée  de  vomisse- 
Hiontdi  do  umumVh.  ni  do  fièvre,  chez  un  homme  bien  portant,  de qua- 
t^nillo  tinn»  i)uii  vingt-H]uatre  heures  auparavant,  avait  arraché  un  pied 
(lo  rItUfidnim  mm  jnrdin,  ot  par  conséquent  avait  beaucoup  touché  à  la 
|tliUilo,  nihiout  Avoo  un  doigt  un  peu  blessé.  —  829.  Il  n'y  a  pas  de 
\v\m  \\\  m\\      H!M .  U\  nuit,  beaucoup  d'insomnie.  —'938.  Forte  soif. 
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belladona^'  30^  dilution,  six  globules  dans  50  grammes 
d'eau  alcoolisée,  pour  en  prendre  une  cuillerée  à  café 
dans  la  soirée,  trois  le  lendemain,  deux  le  surlendemain 
et  une  les  jours  suivants. 

Le  21,  le  gonflement  parotidien  a  presque  cessé.  La 
desquamation  est  très-avancée.  La  malade  est  en  pleine 
convalescence.  Je  fais  cesser  tout  traitement. 

Madame  L...  mère  avait  été  prise,  en  même  temps 
que  ses  filles,  ainsi  que  je  l'ai  dit  plus  haut,  de  fièvre,  de 
céphalalgie  temporale  violente,  de  nausées  et  de  douleurs 
lombaires.  Je  lui  administrai  également  le  tartarus  eme- 
tictis;  mais  à  mon  grand  étonnement,  elle  n*eut  pas 
d'éruption  de  variole,  et  dès  le  9  mars,  il  ne  lui  restait 
plus  aucun  malaise,  le  pouls  était  redevenu  normal  et  elle 
demandait  instamment  à  se  lever.  A.  partir  du  lendemain 
et  malgré  la  rigueur  de  la  saison,  elle  s'est  occupée  de 
soigner  ses  filles,  dont  Tune  couchait  au  rez-de-chaussée 
et  l'autre  au  cinquième  étage.  Elle  s'est  de  nouveau 
trouvée  en  parfaite  santé. 

Les  trois  cas  de  variole,  dont  il  vient  d'«ôtre  question, 
m'ont  paru  intéressants  et  dignes  d'être  rapportés  à  cause 
de  l'heureux  résultat  du  traitement  homœopathique,  et 
aussi  au  point  de  vue  de  la  contagion.  On  a  vu  que  chez 
M.  L...,  l'éruption  était  devenue  confluente  au  visage 
après  que  sa  mère  l'eut  fait  suer.  L'état  général  s'était 
beaucoup  aggravé.  A  ce  propos,  je  n'ai  pas  besoin  de  rap- 
peler à  nos  lecteurs  la  manière  formelle  avec  laquelle 
Sydenham  recommande  la  nécessité  de  s'opposer  à  ce  que 
l'on  fasse  suer  les  varioleux  et  même  de  ne  les  couvrir 
qu'autant  qu'il  le  faut  pour  éviter  qu'ils  n'aient  froid. 
Sous  l'influence  de  mercurius  solubilisa  dont  la  pathogé- 
nésie  offre  des  symptômes  si  nombreux  et  en  même 
temps  si  semblables  à  ceux  de  la  maladie,  tout  s'est 
amendé  et  la  variole  a  pris  aussitôt  une  marche 
favorable.  - 
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Chez  madame  R...,  un  symptôme  assez  grave,  la  diar- 
rhée sanguinolente,  s'était  manitesté  le  second  jour  de 
l'éruption  qui,  du  reste ,  était  discrète.  Le  même  médica- 
ment a  fait  encore  ici  cesser  le  symptôme  alarmant, 
et  la  maladie  a  suivi  une  marche  prompte  et  fa?o- 
rable. 

Enfin,  chez  mademoiselle  Marie  L ,  réruplion  était 

également  discrète,  malgré  une  réaction  fébrile  assez 
intense  au  début.  Mais  le  cinquième  jour  de  Téruption, 
celle-ci  prit  une  forme  anomale.  Chaque  pustule  était 
devenue  une  bulle,  de  la  grosseur  d'une  bonne  noisette 
de  bois,  bulle  remplie  de  sérosité  transparente.  En  même 
temps,  les  symptômes  généraux,  qui  s'étaient  réduits  à 
très-peu  de  chose,  dès  le  début  de  l'éruption,  avaient  re- 
pris une  certaine  intensité.  L'indication  était  évidente, 
et  quoique,  en  face  d'une  maladie  aussi  insidieuse  que  la 
variole,  on  ne  soit  jamais  assuré  d'un  heureux  résultat, 
je  comptais  cependant  sur  un  changement  rapide  et  satis- 
faisant. C'est  que  notre  thérapeutique  est  basée  sur  un 
critérium  qui  ne  trompe  jamais,  surtout  lorsque  Ton  est  à 
même  d'observer  des  symptômes  aussi  tranchés.  La  supé- 
riorité de  la  thérapeutique  homœpathique  se  montre  ici 
dans  tout  son  éclat.  En  effet,  je  mets  en  fait  que  pas  un 
disciple  de  Hahnemann  ne  pouvait  hésiter  un  instant  sur 
le  choix  du  médicament  dans  un  cas  semblable.  Rhus 
toxicodendron  était  indiqué  de  la  manière  la  plus  for- 
melle, à  Texclusion  de  tout  autre  remède.  L'allopathie,  si 
elle  est  de  bonne  foi,pourra-t-elle  jamais  prétendre  à  une 
pareille  certitude  dans  le  choix  des  moyens  thérapeutiques 
qu'elle  emploie  contre  la  maladie  qui  nous  occupe  en  ce 
moment?  Un  médecin  d'un  mérite  éminent,  aussi  remar- 
quable par  l'étendue  de  ses  connaissances  et  par  l'élégance 
de  son  style,  que  par  son  impartialité  scientifique,  M.  Mar- 
chai (de  Calvi),  n  été  frappé,  il  y  a  déjà  longtemps,  de 
l'unanimité  avec  laquelle  les  médecins  homœopathes  re- 
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connaissent  l'indication  d'un  médicament,  et  cela  sans 
s'être  ni  vus  ni  entendus.  11  en  a  fait  le  loyal  aveu  dans  un 
article  du  numéro  61  de  la  Tribune  médicale.  Plût  à  Dieu 
qu'une  seule  de  nos  observations  cliniques  pût  donner  à 
quelque  médecin  consciencieux  le  désir  d'expérimenter, 
dans  les  maladies,  les  médicaments  indiqués  par  la  loi 
des  semblables  !  S'il  a  égard  à  l'ensemble  des  symptômes 
qui  se  manifestent  chez  le  malade  et  à  ceux  indiqués  dans 
la  pathogénésie  des  remèdes  homœopathiques,  nous  pou- 
vons lui  prédire  un  succès  assuré,  lorsque  l'ensemble  des 
symptômes  physiologiques  du  médicament  employé  sera 
véritablement  semblable  à  celui  des  symptômes  patholo- 
giques du  cas  donné. 

Au  point  de  vue  de  la  contagion  de  la  variole,  la  famille 

deM.  L nous  a  offert  des  phénomènes  remarquables. 

Toutes  les  personnes  qui  l'ont  assisté,  c'est-à-dire  sa  jeune 
femme  enceinte  de  six  mois,  sa  mère,  et  sa  sœur  madame 

R ,  ont  pris  le  vocdn  en  potion,  comme  préservatif, 

aussitôt  que  l'éruption  a  été  reconnue  chez  lui.  Sa  jeune 
femme  ne  le  quittait  ni  jour,  ni  nuit;  elle  couchait^ sur  un 
petit  lit  dans  la  même  chambre  ;  cependant  elle  n'a  pas 

été  atteinte.  Madame  R seule  a  été  prise,  mais  son 

éruption  a  été  discrète  et  la  maladie  a  marché  rapidement 

sous  l'influence  du  traitement.  Madame  L ,  mère,  a 

échappé  à  la  variole;  mais  elle  a  été  prise,  en  même  temps 
que  ses  filles,  de  symptômes  qui  ressemblaient,  à  s'y 
méprendre,  à  ceux  de  la  maladie.  Quel  est  le  rôle  de  la 
contagion  et  celui  du  préservatif?  Je  laisse  à  chacun  le 
soin  d'en  juger. 

Enfin  mademoiselle  Marie  L.,'...  a  été  prise  en  même 
temps  que  sa  mère  et  que  sa  sœur  madame  R. ...  De  même 
que  M.  R....  et  que  leur  servante,  elle  n'avait  pas  usé  du 
vaccin  comme  préservatif;  mais  de  même  aussi  que  ces  deux 
dernières  personnes,  elle  n'avait  pas  mis  le  pied  chez  son 
(rère,  dont  la  maison  est  située  dans  une  rue  voisine.  Le 
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principe  contagieux  avait  donc  été  apporté  par  madame  R. . . . 
elle-même  ou  par  ses  vêtements.  Mais  alors  M.  R....,  qui 
partage  le  lit  de  sa  femme,  n*élait-il  pas  beaucoup  plus 
exposé  que  sa  belle-sœur  7  Et  si  la  peur  doit  avoir  de  l'in- 
fluence sur  le  développement  de  la  maladie,  il  devait  en 
être  atteint  avant  tous  les  autres,  car  il  redoutait  beaucoup 
la  contagion. 

Il  faut  donc  admettre  une  prédisposition  individuelle 
pour  le  développement  de  la  variole.  Mais  c'est  admettre 
une  inconnue,  puisque  cette  prédisposition  individuelle 
ne  peut  être  déterminée  d'avance.  Cela  nous  démontre  une 
fois  de  plus  que  le  médecin  se  heurte  à  chaque  instant 
contre  des  mystères.  Il  est  de  son  devoir  de  chercher  à  les 
pénétrer  ;  mais  quoi  qu'il  fasse,  après  avoir  éclairé  l'un  ou 
plusieurs  d'entre  eux,  il  se  trouvera  toujours  en  face  d'une 
barrière  qu'il  pourra  peut-être  encore  reculer,  mais  que 
Dieu  ne  lui  permettra  jamais  de  franchir. 
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PAR  LE  DOCTEUR  DULAC. 

Les  observations  que  je  vais  relater  se  rapportent  à  des 
maladies  purement  morales  ou  reconnaissant  une  cause 
morale  :  toutes  ayant  troublé  à  la  fois  la  santé  de  Pâme  et 
celle  du  corps.—  J'abrégerai,  m'en  tenajitsiux  symptômes 
caractéristiques j  à  ceux  qui  m'ont  mis  sur  la  voie  du  médi- 
cament essentiel. 

«  Voulez-vous  la  vérité,  cherchez4a  en  vous-même  et 
dans  l'observation  des  faits  de  votre  pf opfe  vie.  » 

1**  Le  premier  cas  que  j'ai  eu  à  traiter  a  été  celui  d'une 
dame,  ancienne  institutrice^  qu'on  me  dit  fort  souffrante, 
sans  savoir  au  juste  ce  qu'elle  avait. 
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Je  trouvai  la  malade  au  lit  ayant  la  face  amaigrie,  le 
pouls  misérable,  ne  répondant  à  mes  questions  que  par 
des  pleurs;  je  ne  pus  rien  en  tirer  à  cette  première  visite. 
Je  priai  alors  une  de  ses  amies,  qui  se  trouvait  avec  elle, 
de  vouloir  bien  me  donner  quelques  renseignements. — 
J'appris  alors  que  ma  pauvre  cliente  avait  perdu  depuis 
un  an  sa  fille  unique,  que  depuis  elle  ne  quittait  plus  le 
lit  et  que  les  consolations  ne  faisaient  qu* augmenter  ses 
Trieurs  et  son  chagiin.  Je  lui  fis  prendre  nat^-muriat,  2  glo- 
bules, 1000%  et  ne  la  revis  qu*au  bout  de  quinze  jours.  Je 
trouvai  la  malade  levée,  plus  calme  et  pouvant  tenir  une^ 
conversation  suivie;  le  remède  fut  répété  tous  les  vingt 
jours  de  la  môme  manière,  pendant  trois  mois. 

La  malade  a  depuis  repris  sa  profession  et  s'est  mon- 
trée fervente  propagatrice  de  Thomœopathie. 

2*  L'intendant  d'un  grand  personnage  avait  été  ren- 
voyé, son  maître  s'étant  fixé  à  Télranger  ;  —  il  n'y  avait 
donc  eu  aucune  plainte  élevée  contre  lui  ;  —  pourtant  il 
se  figura  qu'on  avait  été  mécontent  de  son  travail  et  de 
ses  soins.  —  De  ce  moment  il  fut  pris  d'une  mélancolie 
profonde;  sa  fille  seule,  qu'il  adorait,  pouvait  le  décider  à 
manger  un  peu.  Il  fuyait  toutes  les  distractions,  ne  parlait 
que  du  malheur  d'avoir  perdu  sa  place,  se  créait  mille 
chagrins,  enfin  se  désolait  toujours  au  sujet  d'une  cause 
purement  imaginaire. 

Profo}id  découragement  et  désespoir.  La  maladie  était 
récente.  2  globules  de  veratrum^  200%  dans  une  cuillerée 
d'eau^  à  prendre  le  matin  à  jeun. 

Au  bout  de  vingt  jours  la  guérison  était  complète,  plus 
de  mélancolie^  plus  de  désolation^  plus  de  désespoir. 

5"  Une  jeune  dame  nouvellement  mariée  vint  me  con- 
sulter pour  quelques  accidents  gastriques  de  faible  impor- 
tance. A  sa  seconde  visite  son  état  n'avait  nullement  changé. 
Lui  trouvant  un  air  préoccupé  et  un  peu  étrange,  je  tâchai 
par  la  persuasion,  la  sollicitude  sur  son  état,  à  gagner  sa 
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confiance,  et  l'engageai  à  m'ouvrir  son  âme,  qui  me  sem- 
blait plus  malade  que  son  corps. 

Elle  me  fit  alors  cette  singulière  confidence  :  a  Je  suis 
une  femme  heureuse,  mon  mari  est  plein  de  bonté  et  d'é- 
gards pour  moi,  et  me  témoigne  la  plus  vive  et  la  plus 
sincère  affection.  Eh  bien,  le  crtiriez-vous, —  el  elle  se 
mit  à  sangloter,  —  quand  je  me  trouve  seule  avec  lui,  si 
j'ai  un  couteau  sous  la  main,  je  me  sens  prise  d'une 
irrésistible  envie  de  le  frapper.  »  Je  consolai,  je  rassurai 
de  mon  mieux  la  pauvre  affligée,  l'assurant  que  son  état 
^provenait  d'un  état  nerveux  que  je  guérirais,  l'engageant 
à  prier  avec  ferveur  et  à  prendre  bien  exactement  ce  que 
je  lui  donnerais. 

Elle  reçut  nux  votnicaj  2  glob.,  1000%  puis  je  n'entendis 
plus  parler  de  ma  malade. 

Six  mois  après,  une  de  ses  amies,  à  qui  j'en  demandai 
des  nouvelles,  m'avoua  qu'elle  ne  s'était  jamais  si  bien 
portée,  que  la  cruelle  idée  fixe  avait  disparu,  et  que  la 
honte  seule  de  me  revoir,  après  l'aveu  qu'elle  m'avait  fait, 
l'avait  empêchée  de  venir  me  remercier. 

Je;  doutais  bien  un  peu  par  devers  moi  de  refficacité  du 
nux  dans  ce  cas  ;  je  n'avais  pas  alors,  il  y  a  près  de  quinie 
an;§  de  cela,  la  foi  robuste  que  j'ai  aujourd'hui  sur  l'effi- 
cacité de  nos  infinitésimaux  dans  la  perversion  de  notre 
état  moral. 

Mais  un  second  fait  qui  se  produisit  peu  après  et  dans 
des  circonstances  presque  analogues,  sous  l'influence  du 
même  médicament,  ne  me  laissa  aucun  doute. 

Une  excellente .  mère  de  famille  vint  me  voir  pour  me 
remettre  une  lettre  d'un  parent.  L'interrogeant  sur  sa 
santé,  qui  me  parut  assez  mauvaise,  elle  me  dit  que  depuis 
quinze  ans  elle  était  la  plus  malheureuse  des  femmes, 
étant  poursuivie  sans  trêve  par  une  idée  fixe,  dont  elle  ne 
pouvait  triompher  pour  un  temps  que  par  la  prière  et  les 
consolations  de  son  confesseur,  qui  la  remontait  toujours 
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quand  elle  le  voyait.  Dès  qu'elle  se  trouvait  en  présence 
d'un  des  siens,  enfant  ou  mari,  si  un  couteau,  des  ciseaux, 
un  instrument  pointu  quelconque  se  trorfvaient  sous  sa 
main,  une  impulsion  violente  de  frapper  la  prenait,  elle 
en  triomphait  à  force  d'empire  sur  elle-même,  mais  la 
malheureuse  manie  se  représentait  toujours. 

Nux  vomica^  un  seul  globule,  24%  dans  24  cuillerées 
d'eau,  dont  la  malade  prit  une  cuillerée  trois  matins  de 
suite,  puis  une  seule  toutes  les  quarante-huit  heures 
jusqu^à  épuisement  de  la  potion,  produisit  un  mieux 
tel  que  la  malade  riait  en  me  parlant  de  ses  funestes 
envies. 

La  maladie,  datant  de  si  loin,  s'est  reproduite  plusieurs 
fois.  Constamment  ntix,  à  doses  et  à  dilutions  différentes, 
a  produit  les  meilleurs  résultats. 

J'ai  dû  traiter  plus  ou  moins  cette  malade  pendant 
trois  ans,  à  des  époques  différentes  et  par  le  même  mé- 
dicament ;  depuiS)  le  libre  arbitre  a  pris  le  dessus  et  la 
déplorable  tentation  s'est  dissipée. 

Un  troisième  cas  absolument  semblable,  sauf  une  seule 
nuance  :  c'est  que  la  plus  légère  contradiction  ou  contra- 
riété faisait  naître  l'impulsion  homicide;  il  a  été  guéri  par 
quatre  doses  de  mercurius  vivus,  à  quinze  jours  d'inter- 
valle chacune. 

Nux  a  guéri  quand  l'impulsion  ne  reconnaissait  aucune 
cause  appréciable  —  et  merc.  vivus  quand  il  y  avait  eon- 
trmété.  —  Maintenant  deux  cas  de  fièvres  graves  recon- 
naissant aussi  une  cause  purement  morale. 

A  la  suite  de  revers  de  fortune,  une  dame,  lingère  de 
profession,  fut  prise  d'une  tièvre  continue  dans  les  détails 
de  laquelle  je  n'entrerai  pas.  Mais  ni  aconit^  ni  nux^  ni 
^yone^  ni  rhus^  ne  produisirent  le  moindre  amendement  > 
Enfin,  du  moment  qu'on  m'eut  fait  l'aveu  que  la  petite 
fortune  delà  malade  avait  été  compromise,  je  donnai  sans 
hésiter  ignatia,  3  g;lobules,  24%  dans  12  cuillerées  d'eau, 
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mois  chez  une  fille  de  15  ans  qui  avait  eu  la  gale.  Mais 
l'action  salutaire  du  médicament  qui  nous  occupe  y  est 
moins  bien  démontrée,  quoique  les  accès  qui  le  suivirent 
fussent  devenus  très-faibles  et  de  plus  courte  durée. 

g  15.  Nous  avons  vu  que  Bœnninghausen  signale  la 
paralysie  des  mewirres  et  la  paralysie  des  organes  {par- 
tielle) comme  signes  thérapeutiques  positifs  de  ce  médi- 
cament. La  clinique  ne  nous  offre  néanmoins  que  bien 
peu  de  documents  sur  son  efficacité.  Hartmann  ne  fait 
que  le  citer  d'une  manière  générale,  et  Schrœn  Ta  em- 
ployé dans  un  cas  qui  n'est  pas  fait  pour  dissiper  à  cet 
égard  toutes  les  incertitudes.  En  voici  Tanalyse  : 

Un  homme  de  60  ans  souffrait  depuis  trois  ans  des 
précurseurs  de  la  paralysie  des  extrémités;  ils  avaient 
commencé  par  une  sciatique  et  se  manifestaient  de  nou- 
veau par  l'engourdissement  des  bras,  surtout  du  côté 
gauche,  avec  une  sensation  de  stupeur  et  de  douleur  à 
l'articulation  scapulo-humérale.  Il  y  avait  de  fréquents 
besoins  d'uriner,  et  les  pieds  étaient  presque  toujours 
glacés.  Le  bras  gauche  souffrait  de  vifs  tiraillements.  — 
Bhus.^  18%  1  goutte,  souvent  répété,  puis  silic.^  30**, 
1  goutte,  également  répété,  enlevèrent  toutes  traces  de 
cette  affection.  Plus  tard  ce  malade  fut  atteint  d'une  hé- 
miplégie complète  du  côté  gauche,  et  ce  fut  caustic.  et 
stann,  alternés  qui  furent  administrés. 

La  Clinique  de  Ruckert  rappelle  que  silic,  est  indispen- 
sable chez  les  lépreux,  quand  il  y  a  paralysie  des  mains. 
Elle  cite  le  cas  d'un  paysan  atteint  d'un  dessèchement 
avec  amaigrissement  de  la  main  gauche,  faiblesse  et  in- 
sensibilité des  doigts,  qui  guérit  avec  silic.j  50%  trois 
doses.  La  main  redevint  .semblable  à  celle  du  côté  sain, 
et  les  autres  symptômes  disparurent  d'une  manière 
durable. 

Silic.f  dont  les  indications  thérapeutiques  nous  parais- 


SILIGEA  1ERRA.  261 

sent  à  peine  ébauchées  sur  ce  point  comme  sur  tan 
d'autres,  nous  a  donné  dans  quelques  variétés  de  paraly- 
sie des  résultats  qui  sollicitent  l'attention. 

Le  premier  cas  est  celui   d'une  paralysie  musctUaire 
partielle  de  nature  hjstérique. 

La  malade,  âgée  de  42  ans,  habite  un  rez-de-chaussée 
humide,  de  construction  récente.  Fille  d'une  mère  gout- 
teuse, et  goutteuse  elle-même,  elle  est  raére  de  six  enfants, 
dont  cinq  sont  vivants.  Elle  a  les  yeux  et  les  cheveux  • 
noirs,  la  peau  blanche,    le  teint  vivement  coloré;  son 
tempérament  est  lymphatique  et  sanguin,  sa  constitution 
solide.  EUe  a  eu  dans  son  enfance  des  dartres  suintantes 
au  cuir  chevelu  et  un  abcès  strumeux  à  la  joue  gauche 
qui  suppura  longtemps.  La  cicatrice  en  est  très-apparente; 
un  peu  plus  tard,  des  angines  répétées  et  des  rhumes  se 
renouvelant  et  se  prolongeant  tous  les  hivers.  Réglée  à 
12  ans  1/2,  mariée  à  15,  elle  but  par  mégarde,  étant  en- 
ceinte de  sa  première  grossesse,  un  flacon  de  laudanum 
qu'elle  avait  pris  pour  de  la  liqueur.  Il  en  résulta,  mal- 
gré de  fortes  doses  de  café,  des  attaques  fréquentes  de 
convulsions  avec  perte  de  connaissance,  qui  ne  cessèrent 
qu'au  bout  de  sept  ans  par  les  soins  de  Hahnemann.  A 
25  ans,  elle  fut  atteinte  d'une  affection  articulaire  qui 
dura  quatre  mois,  et,  à  sa  suite,  d'une  métrorrhagie  qui 
se  prolongea  neuf  mois.  Traitée  pour  cette  dernière  ma- 
ladie par  des  saignées  fréquentes  6t  poussées  jusqu'à  la 
syncope,  il  se  déclara  depuis  des  accès  de  migraines  qui 
ont  persisté. 

A  cet  état  se  sont  surajoutées  de  cruelles  douleurs 
d'estomac,  une  céphalalgie  opiniâtre,  très-distincte  de  la 
migraine,  et,  de  temps  à  autre,  de  nouvelles  attaques  de 
goutte.  Les  deux  dernières  grossesses  se  sont  accompa- 
gnées d'une  douleur  de  luxation  dans  la  hanche  gauche 
^vec  impossibilité  de  se  tenir  debout  ;  quant  aux  souf- 
frances de  l'estomac,  elles  font  encore  le  tourment  de  la 
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malade  depuis  huit  ans  que  date  leur  première  appa- 
rition. 

Depuis  six  mois,  il  survenait  tous  les  soirs  un  gonfle- 
ment du  pied  gauche  qui  s'étendait  jusqu'au  mollet.  Le 
jour,  pendant  la  marche,  la  malade  éprouvait,  au  niveau 
de  l'articulation  des  tarses  avec  les  métatarses,  comme 
si  le  pied  eût  été  douloureusement  pressé  par  la  chaus- 
sure. Il  y  avait  en  outre,  dans  l'articulation  tibio-tar- 
sienne  de  ce  côté,  de  la  lassitude  et  de  la  roideur.  Ce- 
pendant ces  phénomènes  n'étaient  pas  excessivement 
douloureux,  et  la  vigilance  de  la  malade  ne  s'en  alarmait 
guère  plus  que  du  reste.  Elle  souffrait  ainsi  lorsqu'elle 
se  sentit  atteinte,  une  matinée,  d'un  engourdissement 
dans  le  genou  gauche.  Le  soir  de  ce  même  jour,  rarticu- 
lation  tibio-tarsienne  de  ce  côté  se  trouvait  envahie  par 
la  même  sensation.  Le  lendemain,  l'engourdissement 
devenait  plus  prononcé,  et  déjà,  dans  la  soirée  du  second 
jour,  la  malade  constatait  Timpossibilité  absolue  de  se 
tenir  sur  cette  jambe.  Elle  avait  pu  marcher  ces  deux 
derniers  jours;  mais,  malgré  l'épaisseur  de  ses  vête- 
ments, elle  avait  éprouvé  la  sensation  d'un  froid  glacial 
sur  la  partie  antérieure  de  la  cuisse  et  de  la  jambe  de  ce 
même  côté.  Le  troisième  jour,  la  malade  dut  se  mettre 
au  lit. 

Indépendamment  de  cette  faiblesse  paralytique  du 
membre  inférieur  gauche  qui  conservait  encore  tous  ses 
mouvements,  quoiqu'il  ne  les  accomplit  qu'avec  une  peine 
extrême,  il  y  avait  depuis  quinze  jours  de  violentes  dou- 
leurs au  front  et  de  plus  fortes  à  Tocciput.  Au  dernier 
jour  de  cette  quinzaine,  ces  douleurs  semblaient  avoir 
atteint  leur  paroxysme.  Elles  s'accompagnaient  de  nau- 
sées et  de  vomissements;  quant  au  membre  inférieur 
gauche,  il  donnait,  sur  toute  sa  longueur,  la  sensation 
d  un  gonflement  énorme,  sans  qu'il  eût  réellement  aug- 
menté de  volume.  Le  médecin  que  l'on  fit  appeler  put 
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s'assurer  que  le  pied^  la  cuisse  et  la  jambe,  sur  toute 
leur  étendue,  avaient  perdu  la  sensation  de  la  douleur 
provoquée,  et  qu'ils  étaient  non  moins  insensibles  aux 
effets  de  la  chaleur  et  du  froid. 

Sangsues,  vèsicatoires,  purgatifs,  émétique,  etc.,  rien 
ne  put  remédier  à  cet  état.  Ce  ne  fut  qu'après  des  fric- 
tions avec  l'huile  de  croton  et  l'emploi  de  sinapismes 
répétés,  que  le  membre  inférieur  gauche,  complètement 
anesthésique,  recouvra  la  sensation  de  la  chaleur  et  du 
froid,  et  encore  ce  faible  résultat  ne  fut-il  suivi  d'aucun 
autre  avantage,  et  l'estomac  devint  plus  souffrant. 

Après  deux  mois  de  vaines  tentatives,  la  malade  conti- 
nuait à  languir  sous  le  poids' de  ses  douleurs  habituelles, 
ne  pouvant  ni  marcher,  ni  se  tenir  debout,  et  n'ayant 
d'autre  moyen  de  locomotion  que  de  se  cramponner  aux 
meubles  de  l'appartement  pour  se  transporter  à  la  plus 
faible  distance.  Le  5  janvier  4863,  nous  constations  l'état 
suivant  : 

Le  membre  inférieur  gauche  a  conservé  tous  ses  moU' 
vements  d'extension,  de  flexion,  d'adduction,  etc.,  mais 
ils  ne  s'exécutent  qu'avec  une  extrême  lenteur.  Le  mem- 
bre parait  en  entier,  à  la  malade,  très-lourd,  très-roide 
et  d'un  volume    énorme.  Cette  dernière  sensation  est 
l'objet  d'une  illusion  singulière.  Il  semble  qu'un  corps 
de  dimension   considérable   se  trouve  placé  en  avant, 
entre  la  partie  antérieure  et  inférieure  du  tronc,  et  la 
partie  antérieure  et  supérieure  de  la  cuisse  gauche,  et 
s'oppose  au  mouvement  de  flexion  de  ces  deux  parties 
l'une  sur  l'autre.  Même  illusion  pour  l'articulation  de  la 
cuisse  et  de  la  hanclie  gauche  lorsque  la  malade  se  cou- 
che et  s'assied.  Elle  passe  la  main  sous  son  siège  comme 
pour  agrandir  la  place  autour  d'elle,  et  ne  pas  être  em- 
barrassée de  ses  vêtements. 

En  appuyant  le  pied  gauche  à  terre,  il  semble  qu'il 
pénètre  dans  le  vide  et  que  le  sol  se  dérobe  sous  lui.  11  y 
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a,  du  reste,  yers  la  plante  du  pied,  particulièrement  au 
bord  interne  et  au  talon,  la  sensation  d'un  vide,  d'un 
creux.  Aussi  la  station  debout  sur  la  plante  du  pied  gau- 
che esl-elle  impossible  ;  à  chaque  effort  pour  s'y  tenir,  la 
malade  ne  trouve  d'autre  appui  que  sur  le  bord  externe 
du  pied,  qui  se  retourne  alors  tout  d'une  pièce,  la  face 
plantaire  en  dedans. 

L'articulation  tibio-tarsienne  et  le  genou  sont  le  siège 
d'une  sensation  de  serrement,  comme  s'ils  étaient  com- 
primés circulairement  par  un  lien.  Les  orteils  sont 
roides  ;  il  Semble  qu'un  cordon  les  tient  pressés  les  uns 
contre  les  autres,  et  ils  participent  à  la  sensation  d'en- 
gourdissement qui  affecte  les  articulations  supérieures 
de  l'organe. 

Le  ^mollet  gauche  éprouve  au  lit  la  sensation  d'une 
meurtrissure,  semblable  à  celle  qui  suit  les  crampes, 
lorsqu'elles  ont  été  violentes  dans  cette  partie. 

Le  sentiment  du  contact  des  corps  extérieurs  n'est  pas 
absolument  aboli  ;  mais  il  est  fort  obtus.  Le  membre  tout 
entier,  depuis  le  bout  du  pied  jusqu'à  la  hanche,  a  perdu 
le  sentiment  de  la  douleur  provoquée.  On  le  pique,  on  le 
pince  sans  déterminer  une  autre  sensation  que  celle  d'une 
sorte  de  pression  par  un  corps  inerte.  Toutefois,  la  sen- 
sibilité à  la  chaleur  et  au  froid  se  maintient.  La  chaleur 
est  agréable,  mais  ces  dernières  sensations  sont  beau- 
coup plus  obscures  dans  le  meihbre  affecté  que  pour 
celui  qui  reste  sain. 

Les  pieds  sont  habituellement  froids,  même  le  soir  au 
lit  ;  les  téguments  du  côté  malade  sont  plus  pâles  que 
ceux  du  côté  opposé.  Le  creux  poplité  gauche  est  le  siège 
de  varices  volumineuses.  Les  pieds  et  les  mains  éprou- 
vent souvent  la  nuit  des  picotements  semblables  à  ceux 
qui  se  produisent  lorsque  les  membres  s'engourdissent 
dans  une  position  vicieuse.  Tous  les  soirs,  la  malade  se 
plaint  d  une  lassitude  extrême  dans  les  articulations. 
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La  peau  de  tout  le  corps  est  constamment  sèche  ;  il  n'y 
ajamais  de  sueur. 

Le  sommeil  dure  de  huit  heures  du  soir  à  minuit.  Le 
reste  delà  nuit  se  passe  dans  l'insomnie,  et,  le  matin,  la 
malade  a  souvent  envie  de  dormir  après  s'être  levée.  Le 
sommeil  est  rempli  de  rêves,  d'agitation,  parfois  d'un 
vague  sentiment  de  souffrances  de  l'estomac.  Pendant  le 
sommeil,  la  bouche  iceste  ouverte,  et  souvent  les  bras 
sont  tenus  au-dessus  de  la  tête.  L'insomnie  après  minuit 
est  ordinairement  provoquée  par  des  maux  de  tête,  de  la 
gastralgie,  une  grande  sécheresse  du  pez,  et  do  la  gêne 
dans  la  respiration  avec  une  petite  toux  sèche. 

Il  n'existe  aucune  souffrance  spontanée  ou  provoquée 
sur  le  trajet  de  la  colonne  vertébrale,  si  ce  n'est  à  la  par- 
lie  supérieure  de  la  nuque,  au  niveau  des  apophyses 
épineuses  des  deux  ou  trois  premières  vertèbres  cervi- 
cales, dans  le  creux  formé  par  le  doublq  relief  des  tra- 
pèzes, en  un  point  que  détermine  une  pression  profonde, 
et  lailexion  delà  tête  en  arrière.  Cette  douleur,  qui  oblige 
la  malade  à  tenir  la  tête  légèrement  penchée  en  avant, 
est  violemment  lancinante,  et  retentit  jusqu'au  milieu  du 
front.  Elle  persiste  depuis  plus  de  deux  ans,  à  l'époque  où 
disparut  la  migraine,  dont  les  accès  se  renouvelaient, 
d^uis  14  ans,  toutes  les  deux  ou  trois  semaines,  et  dans 
les  derniers  temps  tous  les  mois.  La  nuque  est  en  outre, 
depuis  trois  mois,  le  point  de  départ  de  douleurs  qui 
remontent  par  Tocciput  jusqu'au  sommet  de  la  tête.  Le 
front  est  souvent  aussi  le  siège  de  douleurs  de  serrement 
violent  avec  des  douleurs  dans  les  orbites,  provoquées 
par  le  mouvement  des  yeux.  Toutes  les  souffranpes  de  la 
tête  sont  améliorées  en  la  tenant  découverte.  Elles  s'ag- 
gravent, ainsi  que  les  maux  d'estomac,  pendant  les  orages. 
La  nuit,  le  contact  de  l'oreiller  les  rend  insupportables, 
î^epuis  qu'elles  affectent  la  nuque  et  l'occiput,  la  malade 
se  tient  le  front  couché  sur  Toreiller.  11  y  a  en  même 
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temps  de  fréquents  étourdissements,  surtout  dans  Taprès- 
midi,  et  en  se  baissant. 

La  malade  est  triste;  elle  a  souvent  des  envies  de 
pleurer.  Des  taches  noires  lui  passent  devant  les  yeux,  et 
elle  voit  quelquefois  une  souris  ou  une  araignée,  dont 
elle  distingue  nettement  la  forme,  courir  sur  ses  vête- 
ments, ce  qui  la  rend  craintive.  Du  reste,  elle  est  très- 
impatiente  ou  apathique,  et  très-désintéressée. 

Le  matin,  la  bouche  a  un  goût  putride,  et  Thaléine  est 
infecte.  Il  n'y  a  de  soif  qu'aux  repas;  l'appétit  est  irrégu- 
lier, et  la  viande  est  l'objet  d'une  répugnance  insurmon- 
table. Les  digestions  sont  suivies  de  renvois  liquides  et 
gazeux,  et  de  quelques  éructations.  Celles-ci  ne  sont  fré- 
quentes qu'avant  le  repas;  tandis  que  la  digestion  s'ac- 
compagne d'un  sentiment  de  plénitude  dans  l'estomac  et 
le  ventre,  qui  oblige  de  desserrer  les  vêtements  :  la  moin- 
dre pression  sur  l'épigastre  devient  alors  excessivement 
douloureuse  ;  mais  c'est  surtout  pendant  la  nuit,  de  une 
à  trois  heures  du  malin,  que  l'estomac  devient  le  siège 
des  crises  les  plus  violentes. 

Il  s'y  produit  des  douleurs  fie  torsion  et  de  déchirement 
qui  retentissent  et  pénétrent  j/isque  dans  le  dos.  Elles  écla- 
tent quelquefois  aussi  après  ou  avant  d'avoir  mangé,  mais 
sans  avoir  toujours  une  égale  intensité.  Ces  douleurs  re- 
montent^ comme  nous  l'avons  dit,  à  plus  de  huit  ans  de 
date,  mais  depuis  un  an  leur  fréquence  redouble.  La 
malade  éprouve  de  quatre  à  cinq  crises  par  jour  :  une, 
le  matin  vers  dix  heures,  et  parfois  une  seconde  vers 
midi;  une  troisième  entre  une  et  deux,  et  jusqu'à  huit, 
neuf  heures  du  soir  ;  et  la  dernière  après  minuit  de  une 
à  trois  heures  du  matin.  La  durée  de  ces  accès  de  gastral- 
gie est  d'un  à  trois  quarts  d'heure,  mais  celui  de  la  nuit 
se  prolonge  deux  heures.  Des  bâillements  ou  des  éructa- 
tions en  sont  ordinairement  les  signes  précurseurs.  Une 
fois  les  souffrances  déclarées,  elles  obligent  à  manger,  et 
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se  calment  après  un  léger  repas.  D'autres  fois  cependant, 
le  repas  provoque  des  vomissements.  Les  boissons  chau- 
des, la  chaleur  extérieure,  la  position  couchée,  le  corps 
étant  ployé  en  deux,  les  améliore  toujours.  Le  moindre 
effort  musculaire  un  peu  soutenu  devient,  au  contraire, 
la  cause  du  vomissement.  La  malade  rend  alors  des 
glaires,  si  Testomac  est  à  l'état  de  vacuité,  ou  elle  rejette 
les  aliments,  si  c'est  après  le  repas.  Le  grand  air  exerce 
une  influence  favorable  ;  la  patiente  le  recherche  et  le 
désire*  pendant  toute  la  durée  de  Taccès. 

Les  intervalles  qui  séparent  les  crises  ne  sont  pas  des 
rémissions  complètes  ;  les  douleurs  de  la  tête  succèdent 
toujours  à  celles  de  l'estomac,  et  vice  versa. 

Il  y  a,  en  outre,  des  vents  fétides  par  le  bas,  et  les  éva- 
cuations alvines  n'ont  lieu  que  tous  les  trois  ou  quatre 
jours.  Les  matières  sont  extrêmement  volumineuses,  ou 
en  pelile  quantité,  et  comme  des  crottes  de  mouton,  de 
couleur  foncée  et  d'odeur  fétide.  Les  évacuations  exigent 
les  plus  violents  efforts,  au  point  de  faire  venir  la  sueur 
au  visage  et  de  déterminer  des  douleurs  dans  le  bas-ventre 
et  les  aines.  Le  rectum  est  longtemps  avant  de  pouvoir 
se  débarrasser  ;  et  si  parfois  l'effort  n'est  pas  uniformément 
soutenu,  les  fèces  à  moitié  engagées  remontent  au-dessus 
^u  sphincter.  Il  résulte  toujours  de  ces  difficultés  un 
extrême  accablement  après  les  évacuations.  Du  prurit  à 
l'anus  se  joint  à  cet  état. 

Les  urines  sont  assez  abondantes  et  parfois  sédimen- 
teuses . 

Nous  avons  signalé  un  peu  de  toux  sèche  avec  oppres- 
sion, particulièrement  après  minuit. 

Les  règles  avancent  de  4  à  6  jours;  elles  durent  trois 
ou  quatre  jours.  Les  douleurs  de  la  tête  et  de  l'estomac 
^  aggravent  toujours  avant  et  après  leur  apparition.  Les 
varices  de  la  jambe  gauche  augmentent  de  volume,  et 
ï*^ndent  alors  les  mouvements  plus  difficiles.  Le  prurit 
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de  l'anus  augmente    également    pendant    les   règles. 

C'est  surtout  la  nuit  que  les  symptômes  considérés 
dans  leur  ensemble  sont  le  plus  douloureux.  —  Si/ic, 
2/200%  à  sec,  en  une  fois. 

Le  20  janvier,  c'esi-à-dire  quinze  jours  après  Tadrai- 
nistration  de  ce  médicament,  nous  jouissions  de  la  sur* 
prise  inouïe  de  voir  cette  femme  se  présenter  elle-même 
à  notre  consultation.  Ai^  bout  de  huit  jours,  elle  avait 
marché  facilement,  et  toutes  ses  souffrances  s'étaient 
améliorées.  Il  n'y  avait  eu  dans  la  quinzaine  que  deux 
accès  de  gastralgie  vers  une  heure  du  matin,  et  encore 
avaient-ils  duré  moins  longtemps,  tout  en  ayant  diminué 
de  violence.  L'appétit  était  meilleur.  —  Silic.y  2/200*, 
deux  doses,  Tune  le  25  janvier,  la  seconde  quinze  jours 
plus  tard. 

A  part  quelques  phénomènes  pathogénétiques  dus  à 
siKc,  tels  entre  autres  qu'un  herpès  à  la  lèvre  inférieure 
et  un  gonflement  œdémateux  dans  les  deuic  tiers  infé- 
rieurs de  la  jambe  affectée,  gonflement  qui,  du  reste,  dis- 
parut de  lui-même,  Tétat  de  la  malade  continua  à  s'amé- 
liorer jusqu'à  la  fin  de  février.  Les  nuits  devinrent 
excellentes,  les  garde-robes  régulières;  le  teint  reprit 
de  la  fraîcheur;  les  joues  et  tout  le  corps  gagnèrent  de 
rembonpoint. 

A  la  date  du  28  février,  la  majeure  partie  des  progrès 
que  silic,  avait  fait  faire  à  Tétat  général  et  à  la  paralysie, 
s'était  maintenue  ;  mais  il  s'y  était  ajouté  de  nouvelles 
souffrances. 

La  cuisse,  la  jambe  et  le  pied  gauche  avaient  à  peu  près 
recouvré  la  plénitude  de  leurs  mouvements  ;  ils  n'étaient 
plus  insensibles  à  la  douleur;  mais  le  tact  n'avait  pas 
encore  recouvré  toute  la  délicatesse  de  ce  sens  à  l'état 
physiologique.  En  détournant  l'attention  de  la  malade, 
on  pouvait  effleurer  diverses  parties  de  la  jambe  et  de  la 
cuisse  9ans  qu'elle  le  sentit.  En  passant  la  main,  le  frol- 
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tement  produisait  sur  la  peau  les  effets  du  contact  du 
velours.  Les  vêtements,  quels  qu'ils  fussent,  de  toile  ou 
de  laine,  donnaient  la  même  sensation  ;  toutes  choses 
qui  n'existaient  pas  du  côté  sain.  La  peau  du  membre 
paralysé  était  aussi  plus  pâle,  et  causait  à  la  malade  une 
sensation  de  froid  qu'elle  n'éprouvait  pas  du  côté  opposé. 
Ce  froid  la  pénétrait  jusque  dans  Tépaisseur  des  chairs, 
depuis  la  hanche  jusqu  à  la  pointe  du  pied,  et  il  fallait 
que  ce  côté  fût  plus  longtemps  exposé  au  feu  pour  équi- 
librer la  température  du  côté  sain. 

(A  suivre.) 


REVUE  DES  JOURNAUX  ÉTRANGERS 

PAR  V.  LÉON  SIMON 


PATHOGÉNÉSIE  DE  BAPTISIA  TINCTORIA 
PAR  M.  LE  DOCTEUR  HALE 


Analogues  :  bryoniaf  agaricus,  kali  chloricum,  addurn 
nitrtcttm,  rhus  toxicodendron. 

Symptômes  généraux  :  à  dose  massive,  baptisia  amène 
un  état  de  prostration  très-pénible. 

Mal  aux  reins  en  se  baissant^  comme  si  l'on  avait 
couché  toute  la  nuit  sur  un  lit  de  camp.  Je  suis  convaincu 
que  ce  mal  de  reins  peut  aller  jusqu'à  la  suppuration,  aussi 
bien  que  lorsqu'il  est  le  résultat  d  un  décubitus  prolongé, 
«^'éprouvai  la  même  sensation  dans  une  cuisse  lorsque  je 
ïne  couchais  sur  l'autre  côté,  de  sorte  que  je  finis  par  être 
obligé  de  m'étendre  sur  le  ventre  (on  observe  les  mêmes 
phénomènes  dans  la  fièvre  typhoïde).—  Impossibilité  de  se 
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livrer  à  un  exercice  physique  ou  intellectuel.  —  Malaise 
général  indescriptible,  avec  grande  faiblesse  et  roideur 
de  toutes  les  articulations.  —  Douleurs  rhumatoides. 

Symptômes  caractéristiques.  —  Aggravation  après  avoir 
bu  de  la  bière.  Les  douleurs  sont  pressives,  tiraillantes. 
Le  côté  droit  est  le  plus  affecté. 

Système  nerveux.  —  Les  mains  semblent  plus  grandes 
et  tremblantes.  —  Sensation  d'engourdissement  des  main^ 
et  des  pieds,  comme  si  la  circulation  y  était  inteiTompue. 
—  Sensibilité  à  la  pression.  —  Tout  le  corps  est  comme 
transi.  —  Sensation  de  paralysie  dans  les  paupières.  — 
L'action  générale  de  baptisia  sur  le  système  nerveux  est 
une  action  sédative. 

Cette  substance  semble  provoquer  la  paralysie  de  la 
motilité  et  de  la  sensibilité.  Elle  égale  en  cela  rkusj  gel- 
seminum^  aconit.  Elle  peut  produire  un  état  d'éréthisme, 
mais  celui-ci  est  dû  à  la  débilitation  et  non  à  la  stimu- 
lation. 

Système  lymphatique.  —  Engorgement  des  ganglions 
inguinaux  et  des  amygdales.  De  même  que  mercurius  et 
phytolacca,  baptisia  semble  être  un  irritant  du  système 
glandulaire  ;  elle  augmente  toutes  les  sécrétions. 

Les  fomentations  faites  avec  les  feuilles  de  baptisia 
résolvent  les  tumeurs  squirrheuses  de  la  poitrine.  Cette 
substance  a  aussi  sur  l'intestin  une  action  apéritive; 
c'est  de  plus  un  altérant  dans  les  affections  du  syst^c 
glandulaire. 

Il  y  a  peu  de  médicaments  aussi  efficaces  contre  la 
scrofule  et  les  affections  cutanées;  j'ai  vu  employer  baptisia 
contre  les  ulcérations  phagédéniques  du  gland,  et  elle  a 
donné  des  résultats  surprenants  dans  les  cas  d  ulcérations 
des  amygdales  consécutives  à  la  scarlatine  ou  h  la  diph- 
thérie. 

Muqueuses.  —  Travail  ulcératif,  particulièrement  à  U 
muqueuse  génienne  ;  effet  semblable  à  ceux  que  produi- 
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sent  mercur,^  acid.  nitric.^  phytolacca^  cornus  circin,  — 
baptisia  est  encore  indiquée  dans  les  cas  où  les  sécré- 
tions des  muqueuses  sont  fétides,  corrosives,  sanieuses. 
Système  vasculaire  (fièvre).  —  Fréquence  des  battements 
du  cœur.  —  Mollesse  et  plénitude  du  pouls«  —  Chaleur 
brûlante,  désagréable,  sur  toute  la  surface  du  corps,  sur- 
tout à  la  face. 

Langue  sèche,  sensible,  comme  brûlée.  —  J'éprouvais 
une  telle  sensation  de  chaleur  que  je  fus  obligé  de  me 
lever,  d'ouvrir  la  fenêtre  et  de  me  laver  les  mains  et  la 
face.  Cette  chaleur  était  accompagnée  d'une  sensation 
particulière  dans  la  tête,  aussi  longtemps  que  la  fièvre 
durait.  —  Pressentiments  pendant  le  délire  (excitation 
cérébrale).  —  Léger  frisson  aux  extrémités  inférieures 
et  au  dos.  —  Sensation  de  chaleur  du  corps  suivie  de 
transpiration.  — Vomissements.  —Diarrhée,  selles  bru- 
nâtres. —  Faiblesse.  --  Pouls  devenu  lent,  plein.  — 
Soif  et  chaleur  passagère  à  la  face.  —  Froid  pendant  le 
jour,  fièvre  pendant  la  nuit  avec  douleurs  rhuraatoïdes  et 
hyperesthésie. 

Moral.  —  Rêves  agités,  effrayants.  —  Dépression  mo- 
rale pendant  plusieurs  jours.  —  Rêves  fatigants.  —  Exci- 
tation mentale  approchant  du  délire.  —  Inaptitude  à 
penser.  —  Affaiblissement  de  l'intelligence. 

SommeiL  —  Au  bout  de  trois  heures  de  sommeil,  la 
respiration  devient  pénible  comme  dans  un  cauchemar. 
—  Rêve  d'ensevelissement  sous  la  neige.  —  Sommeil 
exceptionnellement  lourd.  —  Rêve  de  querelles  et  de 
rixes»  —  Grande  excitation  après  minuit.  —  Rêve  qu'une 
chaîne  ferme  la  bouche. 

Tête.  —  Sensation  comme  si  la  peau,  du  front  était 
tendue  vers  l'occiput,  avec  douleur  dans  l'œil  droit.  — 
Vive  douleur  pressive  dans  la  tempe  droite.  — Céphalalgie 
sourde,  aggravée  par  le  mouvement.  —  Sensation  de  ten- 
sion de  la  tête  et  de  la  face^  —  Vertige»  comme  avant  de 
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vomfr.  —  Battements,  secousses,  élancements  dans  la 
tète.  —  Céphalalgie  jour  et  nuit,  allant  jusqu'à  obscurcir 
les  idées,  augmentée  par  le  bruit. 

Yeux.  —  Il  semble  que  les  yeux  se  soient  affaissés  dans 
la  tête.  —  Trouble  de  la  vue.  —  Incertitude  en  plaçant 
des  objets.  —  Sensation  de  paralysie  des  paupières.  — 
Douleur  brûlante  dans  les  yeux.  —  Sensibilité  de  la  pu- 
pille. —  Légère  sensation  de  bnilure  et  larmoiement.  — 
Yeux  rouges  et  enflammés. 

Ne%.  —  Sécrétion  de  mucus  épais.  —  Douleur  le  long 
du  nez.  —  Catarrhe  et  douleur  sourde  à  la  racine  du  nez. 

Face.  --  Ardeur  brûlante  à  la  face.  Chaleur  passa- 
gère, rougeur  des  joues. 

Oreilles.  —  Surdité  ou  faiblesse  de  l'ouïe.  —  Bruisse- 
ment dans  les  oreilles,  en  même  temps  que  la  tète  est 
entreprise. 

Bouche^  langue,  etc.  —  Sécrétion  salivaire  abondante, 
ulcères  visibles  de  la  bouche.  —  Langue  jaunâtre  au  mi- 
lieu. —  Sensation  comme  si  la  langue  avait  été  grattée. 
—  Goût  amer.  — -  Sensation  de  sécheresse  de  la  langue 
quand  elle  frotte  le  palais.  —  Sueur  visqueuse,  d'une 
odeur  fade.  —  Diminution  de  l'appétit.  —  La  langue 
semble  épaisse  et  enflée.  —  Picotement  sur  la  langue.  — 
Le  sang  transsude  sur  les  gencives. — Les  dents  font  mal. 

Arrière-bouche.  —  Sensation  de  grattement  dans  le 
pharynx.  —  Ardeur.  Sensation  d'écorchure  dans  le  pha- 
rynx, avec  abondance  de  mucus  visqueux.  -*  Sensation 
de  constriction  qui  nécessite  d'énergiques  mouvements 
de  déglutition.  —  Picotement  dans  la  partie  supérieure 
du  pharynx,  légère  angine  ;  il  semble  que  le  larynx  est 
tuméfié  ou  rempli  par  quelque  chose.  —  Injection  des 
amygdales,  du  palais,  avec  douleur  à  la  base  de  la  langue, 
en  avalant. 

EstùfMC.  —  Serrement  d'estomac.  —  A  de  courts  in- 
tervalles, accès  de  douleurs  dans  la  région  de  l'estomac 
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—  Efforts  pour  Yomtr,  sans  avoir,  à  proprement  parler, 
de  nausées.  — ^^ Douleur  sourde  dans  la  région  épigastrique, 
augmentée  par  le  mouvement.  —  Abondante  éructation 
de  gaz.  —  Sensation  de  faiblesse  de  l'estomac.  —  Sensa- 
tion d'un  corps  dur  dans  Festomac.  —  Envie  continuelle 
de  boire  de  Teau. 

Abdomen.  —  Douleur  continuelle  dans  Thypocondre 
droit.  —  Yives  douleurs  lancinantes  dans  les  entrailles. 
•—  Fortes  coliques  dans  la  région  ombilicale  etles  hypo- 
chondres,  se  répétant  par  intervalles  de  quelques  se- 
condes, avec  borborygmes  et  envie  d'aller  à  la  selle.  Gar- 
gouillement dans  le  ventre  avec  diarrhée.  Flatulence. 
M.  le  docteur  Burton  trouva  du  mucus  sanguinolent  dans 
le  gros  intestin  et  l'intestin  grêle  d'un  chat  empoisonné 
par  haptisia. 

Foie.  —  Douleur  dans  Thypochondre  droit,  aggravée 
par  le  mouvement.  Douleur  sourde  depuis  la  région  de  la 
vésicule  biliaire  jusqu'à  l'épine  dorsale.  Douleur  dans  le 
foie  lui-même. 

Anus  et  selles.  —  Borborygmes.  Selle  molle,  glai- 
reuse; constipation  opiniâtre,  précédée  par  trois  jours 
de  diarrhée.  —  Vomissements ,  diarrhée ,  selles  noi- 
râtres. —  Constipation  pendant  tout  le  temps  qu'a  duré 
l'expérience.  —  Selles  foncées,  fétides,  glaireuses,  san- 
guinolentes. Comme  tous  les  cathartiques^  cette  substance 
constipe  à  faible  dose  et  purge  à  dose  massive. 

Organes  urinaires.  —  Urine  très-foncée,  peu  abondante. 
Sorte  de  brûlure  en  urinant.  —  Douleur  lancinante  dans 
raine  gauche.  —  Urine  acide. 

Organes  génitaux  de  la  femme.  —  Règles  trop  abon- 
dantes, hâtives.  — •  Avortement. 

l^irynx^  trachée^  etc.  —  Raucité  de  la  voix  telle  qu'on 
peut  à  peine  se  faire  comprendre.  —  Chatouillement 
«lans  le  larynx,  excitant  continuellement  à  tousser.  — 
Aphonie  complète. 
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Poitrine»  —  Djapnée.  —  Renforcement  des  battements 
dn  cœur.  —  Les  hattemenls  du  cœur  semblent  remplir  la 
poitrme. —  Il  smdbleqoe  les  poumons  soient  comprimés. 

—  Une  inspiration  pnrfbnde  est  impossible.  —  Râle  ron- 
Bant  et  sibiknt.  —  Respiration  embarrassée.  —  Réveil 
a^ec  djspoée. 

Dos.  —  Soolenr  pressive  dans  la  région  lombaire, 
aggravée  par  la  marche.  —  Roideur  du  dos  et  des  cuisses. 

—  Frisson  le  long  du  dos,  de  haut  en  bas  et  circulaire* 
ment,  comme  pendant  l'invasion  de  la  fièvre.  —  Une 
chaleur  passagère  s^irradie  des  lombes  aui  deux  côtés. 

Mendnrs  supérieurs. — ^Roideur  des  articulations,  comme 
si  elles  avaient  été  foulées  ;  élancements  dans  le  deltoïde 
el  le  grand  dorsal  du  côté  gauche.  —  Sensibilité  des  mus- 
cles de  la  nuque.  —  Faiblesse  musculaire.  Fatigue  dans 
Tépaule  et  le  bras  droits. —  Il  semble  que  les  mains  soient 
trop  grandes;  tremblement,  fourmillement.  —  Douleur 
déchirante  dans  le  bras. 

Extrémités  inférieures.  —  Douleurs  déchirantes  dans  la 
région  anale  et  les  testicules.  —  Déchirements  dans  les 
mollets  et  surtout  dans  les  genoux.  —  Déchirement  violent 
dans  les  chevilles.  —  Jambes  faibles,  chancelantes.  — 
Douleur  de  brûlure  avec  pulsations  dans  les  pieds.  —  Les 
régions  sacrée  et  criirale  sont  très-douloureuses.  —  Les 
douleurs  des  membres  rendent  le  sommeil  impossible.  — 
Endolorissement  de  la  région  antérieure  des  cuisses, 
surtout  étant  assis.  —  Douleur  lancinante  dans  le  genou 
gauche.  —  Les  pieds  seuls  sont  froids.  —  Crampe  dans 
les  mollets,  en  marchant. 

^.Ul§.  Zeit,,  Journal  ausiûge^  t.  LXIVIII,  n"  5  et  6.) 


DIUTATION  SAGGIFORMË  DES  BRONCHES 

Nous  empruntons  à  la  Rivista  omiopatka  Tobservalion 
suivante,  rédigée  par  M.  le  docteur  frà  Alessandro  Pucci- 
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nelli,  et  nous  l'enregistrons  à  oôté  des  sucoès  déjà  innom- 
brables obtenus  par  la  méthode  thérapeutique  de  Hahne- 
manii.  La  gravité  du  mal  et  la  rapidité  de  la  guérison  s'u- 
nissent pour  rendre  cette  observation  intéressante.  Le 
diagnostic  porté  par  les  médecins  allopathes  avait  été  la 
phthisie  ;  mais  Texposé  pathologique,  un  peu  succinct, 
que  nous  mettons  sous  les  yeux  du  lecteur,  peut  faire 
penser  qu'il  s'agissait  plutôt  d'une  dilatation  sacciforme 
des  bronches. 

«  Jean  Picchi,  habitant  d'Antraccali,  territoire  de  Luc* 
ques,  âgé  d'environ  vingt-cinq  ans ,  se  présenta  à  moi 
dans  le  courant  de  juillet  1866,  pour  faire  l'essai  de  Tho- 
mœopathie  contre  une  affection  de  poitrine.  Deux  prati- 
ciens émînents  de  Lucques  l'avaient  déclaré  atteint  de 
phthisie  et  sa  maladie  avait  résisté  depuis  six  mois  à  tous 
les  efforts  de  la  thérapeutique  traditionnelle;  celle-ci, 
bien  loin  de  procurer  le  moindre  soulagement,  laissait  le 
mal  s'aggraver  chaque  jour,  si  bien  que  la  mort  du  ma- 
lade paraissait  inévitable  et  prochaine.  Yoici  l'état  dans 
lequel  je  le  trouvai  la  première  fois  que  je  le  vis  : 

l^aciation  générale  ;  teint  plombé,  terreux. 

Toux  continuelle,  fatigante. 

Expectoration  épaisse,  fétide,  purulente,  verdâtre,  plus 
abondante  le  matin. 

Respiration  difficile,  anxieuse. 

Râle  crépitant  à  l'auscultation  du  thorax. 

Faiblesse  extrême;  suffocation  en  montant  les  esca- 
liers* 

Prostration  extrême  des  forces ,  à  toute  heure,  et  telle, 
qu'il  ne  peut  supporter  la  marche. 

Appétit  nul. 

Pouls  à  110. 

Cet  ensemble  de  symptômes  d'un  état  pathologique 
dont  personne  ne  niera  la  gravité  n'avait  été  aucunement 
Q^odifié  ni  par  les  infusions  de  lichen  (Nslande^  ni  par  les 
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préparations  martiales,  ni  par  Teau  ou  les  pilules  de  gou- 
dron associées  à  la  corne  de  cerf  pulvérisée,  ni  par  rinè- 
vitable  huile  de  foie  de  morue ,  si  fort  préconisée.  Après 
avoir  largement  usé  de  ces  moyens,  les  deux  docteurs 
avaient  dû  prononcer  la  terrible  sentence  de  mort. 

Le  malade  rappela  de  cette  sentence  devant  Thomœopa- 
thie,  et  il  m'entendit  lui  donner  Tespérance  qu'il  obtien- 
drait au  moins  de  Tamélioration.  Je  commençai  le  traite- 
ment par  sulfur.^  4/200'' ,  en  potion ,  quelques  cnillerées 
pendant  plusieurs  matins  de  suite.  Environ  vingt  jours 
après,  je  passai  à  calcarea  carh.y  5/200%  administrée  delà 
môme  manière.  Je  revins  à  sulfur.,  et  après  un  plus  grand 
laps  de  temps,  de  nouveau  à  calcarea^  toujours  à  la  même 
dilution.  Qui  le  croirait  ?  sous  Tinfluence  de  ces  deux 
agents  thérapeutiques,  donnés  alternativement  à  de  longs 
intervalles,  tout  le  cortège  des  symptômes  que  nous  ve- 
nons de  décrire  s'amenda,  disparut  graduellement  :  bref, 
notre  malade  guérit  complètement  en  l'espace  de  trois 
mois.  Je  dis  complètement,  puisqu'au  mois  de  décembre 
de  la  même  année ,  il  se  rendit  en  Corse  pour  y  travail- 
ler pendant  tout  T hiver.  11  en  revint  au  mois  d'avril 
de  Tannée  suivante ,  vigoureux  et  robuste  comme  un 
homme  qui  n'aurait  jamais  éprouvé  aucune  infirmité,  et 
cela  en  dépit  des  intempéries  et  des  fatigues  supportées 
par  lui  durant  les  quatre  mois  de  la  saison  la  plus  rigou- 
reuse. 

Depuis  plus  de  deux  ans,  laguérison  de  cette  grave 
maladie  se  maintient  stable,  complète.  Ce  fait  nous  dé- 
montre, une  fois  de  plus,  la  haute  nécessité  de  la  prédo- 
minance légitime  et  universelle  de  la  matière  médicale 
et  de  la  loi  des  semblables,  afin  que  la  médecine  puisse  se 
dire  un  jour  vraiment  scientifique  et  salutabre. 

(Hivxsta  omiopatica^  14*  année,  p.  105.) 
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Le  cent  quatorzième  anniversaire  de  la  naissance  de 
Hahnemann  a  été  célébré  à  Madrid  et  à  Paris  avec  la  so- 
lennité  habituelle.  Si  les  journaux  allemands  n'ont  pas  eu 
à  nous  entretenir  de  cette  grande  fête,  c'est  que  nos  con- 
frères d'outre-Rhin  réservent  leur  réunion  pour  une  épo- 
que où  il  leur  est  plus  facile  de  se  déplacer,  le  10  août, 
jour  de  la  réception  au  doctorat  du  fondateur  de  Tho- 
mœopathie. 

A  Madrid,  la  réunion  a  été  cordiale  et  nombreuse;  et 
les  toasts,  dont  nous  donnons  ici  un  résumé,  ont  prouvé 
que  les  discussions  passées,  les  révolutions  même, 
n'avaient  point  altéré  l'union  des  membres  de  la  Société 
hahnemannienne,  et  leur  ferme  intention  de  défendre 
l'unité  de  l'homœopathie  et  tous  les  principes  qui  la 
composent. 

Ces  toasts  ont  montré  aussi  qu'un  progrès  pratique 
avait  été  accompli  par  l'introduction  de  la  médecine  hah- 
nemannienne  dans  les  maisons  de  secours,  c'est-à-dire 
dans  la  pratique  publique  et  charitable  de  la  ville  de 
Madrid. 

Nos  confrères  ne  l'ont  pas  dissimulé  non  plus,  l'ensei- 
gnement de  la  doctrine  les  préoccupe,  et  ils  sont  bien 
décidés  à  profiter  des  franchises  que  la  loi  leur  accorde 
pour  lui  donner  uii  développement  complet. 

Honneur  leur  soit  rendu  ! 

Voici  Tanalyse  de  ces  toasts;  ai-je  besoin  de  dire  que 
nous  la  devons  au  docteur  V.  Chancerel? 

Toasts  portés  par  MM. 
Garcia  Lopez.  —  L'esprit  humain  tend  à  se  perfection- 
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ner  au  moyen  de  la  science,  du  travail  et  de  la  vertu. 
L'esprit  doit  se  délivrer  de  la  matière.  Hahnemann,  qui 
n'a  vécu  que  par  l'esprit,  doit  être  notre  modèle.  Bénissons 
sa  mémoire,  et  travaillons  à  l'imiter. 

Pelltcer.  —  Si  un  toast  est  un  tribut  offert  à  la  mémoire 
d'un  homme  de  génie,  qui  s'est  entièrement  consacré  au 
développement  d'une  idée  élevée  et  éminemment  féconde, 
je  bois  à  l'immortel  Sarouel  Hahnemann.  Si  c'est  un  sou- 
venir de  reconnaissance  pour  les  services  rendus  à  l'hu- 
manité, en  cultivant  un  art  ou  une  science,  je  bois  au 
marquis  de  Nuiiez,  notre  maître  et  notre  ami.  A  tous  les 
membres  de  la  Société  !  au  spirituel  auteur  des  Lettres 
critiques  !  à  notre  secrétaire  général  I  au  savant  docteur 
Léon  Simon,  qui  vient  de  se  distinguer  encore  par  ses 
brillantes  leçons  à  la  Sorbonne  I  à  mon  ami  le  docteur 
V.  Chancerel,  comme  notre  sentinelle  avancée  de  l'autre 
côté  des  Pyrénées. 

Anastasio  Alvarez  Gonzalez.  —  Je  bois  à  Hahnemann, 
qui,  de  tous  les  hommes,  a  fait  le  plus  de  bien  à  l'huma- 
nité I  à  ceux  qui  parlent,  écrivent  et  guérissent,  sous  le 
drapeau  de  l'homœopathiel  à  ceux  qui  conservent  la  doc- 
trine du  maître  dans  son  intégrité  !  Je  demande  à  la  Pro- 
vidence de  nous  conserver  longtemps  encore  le  digne  et 
respectable  marquis  de  Nuiiez,  qui  a  rendu,  en  Espagne, 
de  si  grands  services  à  l'homœopathie. 

Tejedor.  —  A  la  mémoire  de  l'immortel  fondateur  de 
rhomœopathie  !  à  la  santé  de  notre  illustre  maître  le 

marquis  de  Nunez,  qui  a  cueilli  tant  de  lauriers  en  dé- 
fendant, en  propageant  et  en  pratiquant  l'homœopathie  1 
à  M.  Nicolas  Maria  Rivero,  auquel  nous  devons  la  posi- 
tion officielle  qu'occupe  aujourd'hui  notre  médecine,  par 
la  nomination  des  médecins  homœopathes  dans  les  mai- 
sons de  secours  de  cette  capitale  ! 

Duvos.  —  A  la  mémoire  de  Hahnemann  !  au  digne  mar- 
quis de  Nuiiez,  athlète  infatigable  de  la  propagande  ho- 


LE  10  AVRIL  1869.  279 

mœopathique  !  à  Tinitiateur  et  au  fondateur  d'une. société 
d'expérimentation  physiologique,  pierre  philosopbale  des 
véritables  médicaments  curatifs  I 

CuBSTA.  —  A  Hahnemann  I  à  la  conservalion  de  notre 
maître  et  digne  président,  qui  est  pour  nous  un  phare 
lumineux  dans  la  voie  qui  doit  assurer  le  plus  tôt  possible 
le  triomphe  définitif  de  l'homœopathie,  en  établissant 
dans  cette  capitale  une  école  homœopathique  espagnole  ! 
à  M.  Nicolas  Maria  Rivero,  président  de  la  municipalité 
populaire  de  Madrid»  qui  a  fait  entrer  l'homœopathiedans 
les  maisons  de  secours  I  à  MM.  Duvos  et  Paz  Alvarez, 
auteur  des  discours  prononcés  à  la  séance  inaugurale  I 

Paz  Alvarez.  —  Au  fondateur  de  la  doctrine  homœo- 
pathique, à  l'immortel  Hahnemann  !  aux  progrès  de  la 
Société  hahnemannienne  de  Madrid  !  à  son  illustre  pré- 
sident, auquel  Thomœopathie  doit  le  rang  élevé  qu'elle 
occupe  en  Espagne  I  à  la  presse  médicale  étrangère,  par- 
ticulièrement à  Vhahnemanmsme  et  à  ses  rédacteurs  ! 

Le  marquis  de  Nuî«ez  remercie  tous  les  convives  de 
leurs  vœux  pour  lui.  L'homœopathie  est  un  art  et  une 
science.  L'art  consiste  dans  lapplication  exacte  de  la  loi 
des  semblables.  La  science  est  fondée  sur  le  dynamisme 
ou  la  connaissance  des  forces  qui  animent  l'organisme 
humain.  Le  médecin  philosophe  ne  se  contente  pas  d'ad- 
ministrer un  remède  d'après  la  loi  des  semblables.  11  faut 
encore  qu'il  soit  dynamisé.  Ce  sont  les  principes  de  Hah- 
nemann et  de  ses  premiers  disciples.  Le  beau  idéal  de  la 
médecine  homœopathique  est  de  guérir  les  maladies  avec 
la  quantité  absolument  nécessaire  de  médicament,  qui 
soit  incapable  de  produire  des  désordres  dans  l'orga- 
nisme. 

Je  bois  à  la  mémoire  de  notre  maître  Samuel  Hahne- 
mann et  de  ses  premiers  disciples  Bœnninghausen,  Laf- 
filte,  Gross,  Léon  Simon  père,  Molin,  Croserio,  Stapf  !  à 
leurs  successeurs  Léon  Simon  fils,  Perry,  Chargé,  Chan- 
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cerel,  Boyer,  Mouremans,  Pompili,  Héring,  Lippe,  Frost, 
Guernsey,  Haie,  Alvarez,  Querol,  Garcia  Fernandez  (du 
Chili)!  à  tous  les  homoeopathes  de  province  I  à  MM.  Alvarei 
et  Duros,  auteurs  des  discours  prononcés  à  la  séance 
inaugurale  I  —  Je  prie  le  ciel  de  nous  accorder  la  faveur 
de  nous  retrouver  tous  ici  l'année  prochaine. 

Enfin,  M.  Gisbert,  député  aux  Cortés,  avocat,  a  bu  au 
vice-président  de  la  Société  hahnemannienne,  M.  Pellicer, 
que  la  maladie  a  éloigné  momentanément  de  Madrid,  qui 
vient  de  montrer  sa  constance  à  soutenir  et  à  propager 
les  plus  puros  doctrines  de  Thomoeopathie  en  luttant  vie* 
torieusement  contro  le  plus  terrible  athlète  de  l'école 
dissidente,  réfutation  qui  a  mérité  Thonneur  de  la  tra- 
duction en  France. 

Le  iâ  avril,  la  Société  médicale  homœopathique  de 
France  avait  aussi  son  banquet  et  ses  toasts*  Son  prési- 
dent, le  docteur  Love,  essaya  de  revenir  aux  vieilles  tradi- 
tions, en  rappelant  que  Hahnemann  avait  fondé  une  doc- 
trine et  non  pas  seulement  créé  une  médication,  c  que  sa 
«  réforme  portait  sur  la  médecine  tout  entière.  »  Notre 
confrère  but  en  conséquence  :  à  la  mémoire  de  Haknemmn, 
réformateur  de  lu  médecine  ! 

Mais  bientôt  la  véritable  préoccupation  du  momant  se 
fit  jour  :  le  docteur  Milcent  porta  un  toast  :  à  la  fondaHon 
de  cVmiques  komœopaihiques^  de  sermeex  kospUaUers  am- 
fiés  à  FkcmmopatUe  !  le  docteur  Jousset  :  à  la  propagâ^ùB 
de  rkomoeopaikie  parmi  les  médecins^  au  moffen  de$  di- 
mques!  et  M.  Jourdan,  rédacteur  du  SièeU^  r^Mmdantao 
toast  porté  à  la  presse  par  le  docteur  Crétin,  but  aussi  :  à 
h  fondation  du  premier  hôpUal  komœopatkique  à  Paru  ! 

Le  soin  de  rappeler  la  mémoire  des  mèdecms  homcoo- 
pathes  que  la  mort  nous  a  ravis  avait  été  laissé  au 
docteur  Gonnard.  La  réunion  se  termina  par  un  appel 
fait  à  Vuman  par  le  docteur  (banam,  et  par  le  leasl  do 
doctrar  Du  Plauty  :  au  respect  de  la  daetrime^  au  mpeti 
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des  maUres,  à  Punion  des  médeùins  homœopathes  !  et  surtout 
à  la  fermeture  des  petites  églises  qui  tendent  à  s* ouvrir  dans 
la  grande,  hors  de  laquelle  il  n'y  a  pas  de  salut  ! 

Si  notre  confrère  entend  par  ce  mot  :  la  grande  église, 
celle  dont  Hahnemann  a  été  le  fondateur,  nous  nous  as- 
socions de  grand  cœur  à  son  vœu,  car  cette  église  est  la 
seule  où  se  pratiquent  le  respect  de  la  doctrine  et  le  res- 
pect des  maîtres,  la  seule  qui  ne  permette  ni  une  hésita- 
tion, ni  un  pas  rétrograde. 

Les  rédacteurs  de  P Haknemannisme  avaient  voulu  éga* 
lement  honorer,  le  10  avril  même,  la  mémoire  du  fonda- 
teur de  rhoHKBqpathie. 

Au  milieu  d'une  réunion,  à  laquelle  ont  pris  part  quel- 
ques amis  et  quelques  étudiants  en  médecine,  le  docteur 
Jahr  s'est  levé  pour  porter  un  toast  à  Hahnemann,  le  grand 
spiritualiste  des  temps  modernes ,  d'un  siècle  où  le  maté- 
rialisme fait  de  si  nombreux  et  de  si  malheureux  pro- 
grès. 

«  Quand  je  dis  le  spiritualisme,  ajouta  le  docteur  Jahr, 
j'entends  cette  forme  qu'on  appelle  le  dynamisme.  Dyna- 
misme vital,  pathologique,  pharmaco-dynamique  :  tel  est, 
en  résumé,  le  point  de  départ,  et  aussi  la  formule  la  plus 
élevée  de  l'enseignement  hahnemannien. 

«  Buvons  donc,  messieurs,  à  la  mémoire  de  Hahnemann, 
le  plus  grand  défenseur  du  spiritualisme  en  médecine,  le 
seul  qui  nous  garantisse  aujourd'hui  contre  le  matéria- 
lisme et  contre  ce  panthéisme  confus,  dont  l'éclectisme  est 
la  dernière  expression  I  » 

M.  Alexandre  de  Saint-Chéron  a  pris  la  parole,  à  son 
tour,  pour  nous  féliciter  du  pas  important  que  Tenseigne- 
nient  homœopathique  vient  de  faire. 

«  Une  chaire  officieuse,  sinon  officielle,  a  été  confiée  à 
l'uQ  de  vous,  a  dit  l'éminent  publiciste;  le  cours  de  la 
Sorbonne  est  un  triomphe  pour  votre  doctrine. 

«  Je  porte  donc  la  santé  de  celui  qui  a  représenté  Tho- 
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rooBopathie  cette  *  année  dans  renseignement  n^éjical,  et 
j'émets  le  veau  de  vous  voir  tous  prendre  une  part  active 
à  des  discussions  que  je  ne  suis  pas  appelé  à  juger,  mais 
qui  vous  permettront  de  développer  au  grand  jour  les 
principes  que  vous  défendez,  d 

MM.  les  docteurs  Chancerel,  Desterne  et  Boyer  ont  cha- 
leureusement appuyé  ce  vœu  de  notre  ami,  et  se  sont  plu 
à  rappeler  les  noms  de  nos  devanciers  ou  de  nos  contem- 
porains :  les  uns  déjà  disparus,,  parmi  lesquels  des  Guidi, 
Peschier,  Dufréne,  Desaix,  Léon  Marchant,  Rapou  père, 
Longchamp,  Gastier,  Ringuet,  Curie  père,  Molin  père, 
Pëtroz,  Léon  Simon  père  ;  les  autres  encore  dans  l'artoe, 
en  Angleterre^  en  Russie,  en  Italie,  en  Àlleoi^gne  surtout 
et  jusque  dans  les  deux  Amériques  ;  en  France,  les  doc- 
teurs comte  de  Bonneval,  Béchet,  Perrussel,  Delavallade, 
Liagre,  Imbert-Goubeyre,  Chargé,  et  tous  ceux  qui  pren*» 
nent  part  à  la  lutte,  soit  en  province,  soit  dans  notre  capi* 
taie  même. 

Le  docteur  Y.  Chancerel  a  demandé  un  toast  de  bon 
souvenir  tout  spécial  pour  TEspagne,  et  il  a  terminé  par 
ces  mots  : 

«  Un  progrés  incessant  s'accomplit  dans  la  péninsule 
ibérique,  malgré  les  révolutions  dont  elle  est  le  théâtre. 
Nous  le  devons  surtout,  messieurs,  aux  efforts  de  la  Société 
hahnemannienne  de  Madrid,  à  la  haute  position  que  ses 
membres  ont  su  acquérir  par  leur  savoir  et  leur  honora- 
bilité, et  au  dévouement  persévérant  de  son  illustre  pré- 
sident, le  docteur  Nunez . 

K  Honorons,  messieurs,  nos  confrères  de  l'étranger,  et, 
en  particulier,  la  Société  hahnemannienne  de  Madrid  et  son 
président.  » 

Enfin,  le  docteur  Léon  Simon  a  remercié  ses  collabora, 
teurs  de  leur  concours  assidu,  et  il  a  ajouté  : 

«  Pai  ici  un  double  devoir  à  remplir,  car  je  treave  au- 
tour de  moi  des  maîtres  et  des  élèves.     . 
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c<  Les  maîtres  ont  inspiré  mon  enseignement,  les  élèves 
m'ont  soutenu  par  leur  assiduité,  leur  impartialité  et  leur 
désir  de  connaître  une  doctrine  qu'ils  avaient  toujours 
entendu  dénaturer. 

ce  Aux  premiers  je  dois  toute  ma  reconnaissance. 
Beaucoup,  hélas  !  ont  succombé  déjà,  et  je  n'ai  eu  pour 
me  guider  que  le  souvenir  de  leurs  travaux  et  les  tradi- 
tions qu'ils  m'ont  laissées  ;  mais  quelques-uns  vivent  en- 
core pour  nous  encourager  de  leur  exemple  et  de  leurs 
conseils,  et  je  suis  heureux  de  pouvoir  le  dire  à  ceux  que 
je  trouve  près  de  moi,  au  docteur  Chancerel  père  et  au 
docteur  Jahr  :  j'ai  voulu  être  l'interprète  de  la  pensée  des 
premiers  homœopathes,  défendre  les  vérités  qu'ils  avaient 
adoptées ,  maintenir  l'unité  si  réelle  et  si  puissante  de 
renseignement  de  Hahnemann  :  puisséje  avoir  réussi  ! 

c  Aux  jeunes  gens  qui  ont  bien  voulu  pour  un  moment 
se  faire  mes  auditeurs,  presque  mes  élèves,  j'exprimerai 
aussi  toute  ma  gratitude,  celle  deVécoIe  dont  j'ai  été  le 
représentant.  Qu'ils  le  sachent  bien  cependant  :  nous  ne 
voulons  pas  leur  imposer  des  convictions  nouvelles,  mais 
seulement  les  engager  à  étudier  une  doctrine  digne  de  leur 
attention  et  de  leur  sympathie.  » 

Les  rédacteurs  de  rHahnemannisme  se  sont  ensuite  sépa- 
rés plus  décidés  que  jamais  à  défendre  la  saine  doctrine 
de  Samuel  Hahnemann. 

D'  Léon  Simon. 
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Le  10  avril  dernier,  la  Société  hahnemannienne  de 
Madrid  s'est  réunie  en  séance  publique  extraordinaire, 
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pour  célébrer  le  114*  annitersaire  de  la  naissance  de 
Hahnemann. 

A  l'ouverture  de  cette  séance,  le  secrétaire  général, 
M.  le  docteur  Paz  Alvarez,  après  avoir  fait  trës*finement 
l'éloge  de  Hahnemann,  a  passé  en  revue  les  travaux  de  la 
Société,  durant  le  cours  de  Tannée  1868-69,  les  discus- 
sions scientifiques  et  tout  ce  qui  est  relatif  à  l'assistance 
donnée  aux  pauvres. 

Le  discours  inaugural  a  été  lu  par  M.  le  docteur  Duyos, 
qui  s'est  proposé  de  démontrer  que  dans  le  spécificismese 
trouvent  l'avenir  et  le  complément  de  la  médecine,  mais 
qu'il  n'est  possible  d'y  arriver  qu'en  suivant  les  lois  de 
l'homœopathie.  Ce  discours,  aussi  remarquable  par  l'élé- 
gance du  style  que  par  la  clarté  et  la  concision,  a  été  cha- 
leureusement applaudi. 

Enfin,  M.  le  secrétaire  général  a  repris  la  parole,  pour 
publier  le  programme  des  questions  mises  au  concours 
pour  l'année  1870,  par  la  Société  hahnemanienne  de 
Madrid. 

Voici  ce  programme  : 

i.  De  la  fièvre  typhoïde  :  ses  variétés  et  le  traitement 
homœopatlUque  de  chacune  d'elles. 

IL  Etudes  sur  les  fièvres  exarUhématiques  :  leur  diagnostic 
différentiel^  leurs  complications ,  les  maladies  consécutives^ 
et  leur  traitetnent  homœopathique. 

W.  De  la  métrite  aiguè  et  chromque  :  ses  complications  et 
son  traitetnent  honueopaikique. 

I\\  Pathogénésie  <f  iin  médicament  peu  contiu^  compre- 
prenaiit  son  histoire^  son  mode  de  préparatioHy  F  expérimen- 
tation pure  et  les  observations  cliniques. 

V.  Question  proposée  et  prix  offert  par  M.  le  docteur 


SOCIÉTÉ  HàHNEMANNIENNE  DE  MADRID.  285 

Anastasio-Alvarez  Gonzalez,  membre  de  la  Société.  —  Dis- 
tiîiguer  la  miliaire  accompagnée  de  symptômes  de  pneumo- 
mie  qui  cessent  à  Vappurition  de  Féi^uption  de  la  fièvre 
miliaire  maligne  ;  décrire  ensuite  ses  métastases  au  cerveau  et 
au  cœurj  en  indiquant  bien  les  symptômes  qui  les  précèdent. 
Diagnostic  différentiel  des  deux  maladies  et  leur  traitement 
homœopathique.  Indiquer ^  en  oulre^  les  médicaments  les  plus 
convenables  pour  éviter  ces  métastases. 

Il  y  aura  un  prix  et  un  accessit  pour  chacune  de  ces 
questions. 

Le  prix  consistera  en  une  somme  de  mille  réaux 
(263  fr.  15)  ;  le  titre  de  membre  correspondant,  ou,  si  le 
lauréat  Test  déjà,  celui  de  membre  d'honneur  et  de  mérite  ; 
une  mention  honorable  et  la  publication  du  mémoire  dans 
le  journal  officiel  de  la  Société. 

V accessit  donnera  droit  à  une  mention  honorable,  au 
titre  de  membre  correspondant  ou  de  membre  d'honneur 
et  de  mérite,  et  à  lapublicationdu  mémoire  dans  le  journal. 

Les  mémoires  devront  être  écrits  en  espagnol,  portu- 
gais, italien,  français,  anglais  ou  allemand,  et  adressés  au 
secrétaire  général  de  la  Société  hahmemanmienme  de  Madrid, 
rue  du  Clavel,  n'4,  avant  le  1*' janvier  1870.  Ils  devront 
être  accompagnés  d'un  pli  cacheté  contenant  le  nom  et 
l'adresse  de  l'auteur.  Une  même  épigraphe  sera  placée  en 
tête  du  mémoire  et  sur  le  pli  cacheté. 

Les  plis  cachetés,  accompagnant  les  mémoires  qui  n'au- 
ront pas  été  couronnés,  seront  brûlés  sans  avoir  été  ou- 
verts. 

Tous  les  mémoires  adressés  à  la  Société  deviendront  sa 
propriété. 

Les  prix  seront  décernés  à  la  séance  publique  qui  aura 

lieu  le  10  avril  1870 ,  et  ils  seront  remis  aux  lauréats  ou 

à  leurs  fondés  de  pouvoir. 

D*^  V.  Changerel, 
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Nous  tirons  des  derniers  mxmèrosdeV Allgemeine  ZeUung 
les  nouvelles  suivantes  : 

Le  6  avril,  M.  le  docteur  Aegidi  a  célébré  l'anniversaire 
de  sa  cinquantième  année  de  doctorat.  Il  serait  trop  long 
d'énumérer  tous  les  témoignages  d'estime  que  ses  compa- 
triotes lui  ont  prodigués  à  cette  occasion.  Il  nous  suffira, 
pour  donner  une  idée  de  la  vénération  dont  était  entouré 
le  nom  du  docteur  Aegedi,  de  dire  que  le  roi  et  les  magis- 
trats, que  tous  ses  confrères  de  Prusse  et  de  Saxe  lui  en- 
voyèrent des  lettres  de  félicitation,  qu'il  fut  promu  à  la 
3*  classe,  avec  cordon,  de  Tordre  de  l'Aigle  rouge,  et  qu'il 
reçut  des  télégrammes  ou  des  adresses  de  ses  clients,  des 
ouvriers,  de  la  Société  autrichienne  homœopathique  pour 
Texpérimentation  physiologique,  des  Sociétés  homœopa- 
thiques  de  Dresde  et  de  Leipzig,  de  la  Société  centrale 
homœopathique,  lettres  auxquelles  il  a  répondu  par  une 
remerclments. 

MM.  Floto,  de  Braunschweig  et  Lehrmann  (de  Schœnîn- 
gen),  pharmaciens  homœopathes,  dont  l'un  était  membre 
de  la  Société  centrale  homœopathique  d'Allemagne*  vien- 
nent  de  mourir. 

Le  congrès  des  médecins  homœopathes  de  la  Crusse 
rhénane  et  de  la  Westphalie  se  réunira  à  Dortmundi  le  29 
juillet  prochain. 

Le  Congrès  central  des  médecins  homc^pathes  alle^ 


.     nOUVELLES.  287 

mands  tiendra  sa  réunion  annuelle  le  9  et  le  10  août,  à 
Dresde,  sous  la  présidence  de  M.  le  docteur  Hirschel. 

Tous  les  médecins  homœopathes  de  TAllemagne  et  de 
rétranger,  ainsi  que  les  amis  de  l'homœopathie,  sont  in- 
vités à  assister  à  cette  assemblée. 


La  Rivista  ondopaHea^  du  50  avril  dernier,  nous  annonce 
la  mort  de  M.  le  docteur  Agostino  Matholi. 


Le  dernier  numéro  du  United  States  Médical  and  Surgi- 
cal  Journal  donne  un  compte  rendu  de  la  dix-huitième 
réunion  annuelle  de  la  Société  médicale  homcBopathique 
de  New-York.  L'assemblée  était  présidée  par  M.  le  docteur 
Watson,  d'Utique,  qui  prononça  un  discours  dans  lequel  il 
se  félicita  des  progrès  faits  par  l'homœopathie  dans  TÉtat 
de  New- York.  Le  nombre  des  disciples  de  Hahnemann  y  a 
beaucoup  augmenté  depuis  vingt-six  ans,  et  l'on  en 
compte  maintenant  900. 


Nous  trouvons  dans  le  même  journal  un  compte  rendu 
delà  séance  inaugurale  du  Collège  médical  homœopathique 
de  Missouri  ;  elle  a  eu  lieu  le  25  février  dernier*  Le  dis- 
cours a  été  prononcé  par  M.  le  docteur  Temple,  doyen. 
Dix-sept  docteurs  ont  reçu  leur  diplôme  dans  le  courant 
de  l'année^  et  une  médaille  a  été  décernée  à  M.  le  docteur 
Keck  pour  sa  supériorité  en  obstétrique. 
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ENCORE  QUELQUES  OBSERVATIONS 

DE  MALADIES  PSYCHIQUES 
PAR  LE  DOCTEUR   DULAC 

(2*  causerie.) 


«  Désirons-nous  que  nos  éludes  soient  fécondes  et  rapi- 
des, spirilualîsons-les  le  plus  possible  ;  vivons  avec  cette 
conviction  intime  que  nous  avons  une  âme  et  un  corps, 
et  que  nous  sommes  constamment  sous  l'œil  de  Dieu,  le 
créateur  et  le  maître  des  mondes.  » 

H  y  a  quelques  années,  on  vint  me  chercher  en  toute 
hâte  pour  une  jeune  dame  qui  donnait  une  mortelle  in- 
quiétude à  tous  ceux  qui  Taimaient.  Sans  cause  connue, 
me  fut-il  dit,  on  ne  pouvait  la  quitter  d'une  minute,  sinon 
elle  se  serait  précipitée  par  la  fenêtre. 

Ama  visite,  je  trouvai  une  charmante  et  belle  créature, 
de  25  ans  tout  au  plus,  calme  en  apparence,  répondant 
assez  bien  à  mes  questions,  et  dont  rien  n'aurait  pu  faire 
prévoir  Tétat  singulier,  sans  la  coloration  vive  de  sa  figure, 
ses  yeux  brillants  et  animés  plus  qu'à  l'ordinaire.  Son 
pouls  n'avait  nullement  changé.  Je  demandai  qu'on  me 
laissât  un  moment  seul  avec  elle  ;  jefeignis,  après  quelques 

• 

mslanls  de  causerie,  de  vouloir  me  retirer  ;  alors  la  ma- 
lade s'élança  brusquement  vers  la  fenêtre,  l'ouvrit,  et  se 
serait  immanquablement  précipitée,  si  je  ne  l'avais  rete- 
ïiue.  11  me  fut  dit  aussi  qu'il  avait  fallu  éloigner  d'elle  cou- 
teaux, ciseaux,  canifs,  sinon  elle  se  serait  inévitablement 
frappée. 

Je  rassurai  la  famille.  Je  décidai,  non  sans  peine,  lu 

ï-'HAHREllAIfHISlIE.  —  JuiUct  1869.  U.  -    19 


!290  DULAG. 

malade  à  prendre  :  belladone,  200%  3  globules  à  sec.  La 
nuit  se  passa  assez  bien  ;  de  minuit  à  cinq  heures,  bon 
sommeil.  Le  lendemain,  je  pus  rentrer  à  Paris,  laissant  la 
famille  rassurée.  La  guérison  était  complète  au  bout  de 
quarante-huit  heures. 

Madame  la  vicomtesse  de  P. . . ,  50  ans,  avait  éprouvé  un 
violent  chagrin,  à  la  suite  d'une  cruelle  déception,  une 
personne  en  qui  elle  avait  placé  sa  confiance  lui  ayant 
emporté  100,000  francs.  Fort  riche,  elle  regrettait  moins 
son  argent  que  la  déception  éprouvée.  Pouls  petit  et 
rapide,  chaleur  générale,  plaques  rouges  sur  les  joues, 
affaiblissement  et  diarrhée.  Je  lui  fis  remettre  une  potion 
contenant,  pour  200  grammes  d'eau,  1  globule,  12%  ac. 
phos.j  à  prendre  par  cuillerée  à  café,  une  toutes  les  huit 
heures,  puis  une  matin  et  soir  pendant  trois  jours. 

Après  la  troisième  cuillerée  à  café  de  la  potion,  aucun 
changement  appréciable  dans  les  symptômes.  Seulement 
la  malade  assure  que  le  médicament  l'a  fortement  éprou- 
vée et  qu'elle  est  empoisonnée. 

Je  fais  suspendre  la  potion  et  donne  sach.  lac.  Au  bout 
de  quarante-huit  heures,  Fidée  fixe  d'empoisonnement 
persiste  plus  que  jamais.  Je  me  contente  de  faire  flairer  à 
la  malade,  dans  un  petit  tube  de  verre,  3  globules  rhus^ 
30^  Déjà  au  bout  de  vingt-quatre  heures  mieux  marqué, 
et,  le  surlendemain,  il  n'était  plus  question  d'empoisonne- 
ment ;  tous  les  autres  symptômes  s'éteignirent  peu  à  peu, 
sans  queje  fusse  obligé  de  renouveler  le  rhus. 

A  propos  de  la  petite  dose  donnée  ci-dessus,  notre  ex- 
cellent et  laborieux  confrère  le  docteur  Chargé  m'a  écrit 
que  de  plus  d'un  côté  lui  étaient  venus  des  reproches  de 
ce  qu'il  publiait  certaines  de  mes  observations  où  je  fai- 
sais la  part  trop  grande  aux  petites  doses. 

Eh  bien  !  je  déclare ,  après  une  pratique  qui  date  de 
1835,  —  comme  on  le  voit,  ce  n'est  pas  d'hier,  —  que 
mes  plus  belles  cures,  celles  dont  j'aurais  le  plus  droit 
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d'être  fier,  ont  été  le  produit  de  ces  mêmes  faibles  doses 
qu'une  partie  de  nos  confrères  semble  incriminer  aujour- 
d'hui. 

Plus  ils  avanceront  dans  la  pratique,  plus  ils  reconnaî- 
tront dans  notre  société  si  profondément  remuée  et  comme 
enfiévrée  d'émotions,  des  natures  dont  le  système  nerveux 
est  si  profondément  altéré,  qu'ils  ne  pourront  les  relever 
et  les  ranimer  qu'en  faisant  respirer  le  médicament  favo- 
rable. • 

L'homme  de  génie  qui  a  créé  notre  chère  doctrine  a  été 
le  premier  à  employer  ce  genre  de  médication  dans  cer- 
tainscas,  et  moins  nous  nous  éloignerons  de  ses  préceptes, 
plus  nous  réussirons. 

J'ai  donné  plusieurs  fois  ignatia^  î  à  2  globules,  200% 
quand  il  y  avait  chagrin  de  cœur,  affliction,  perle  d'un 
des  siens,  surtout  chez  les  femmes  quand  il  s'y  mêlait  sur- 
tout des  accidents  nei*veux,  spasmes,  convulsions,  et  chez 
les  personnes  à  caractère  tendre  et  à  conscience  déli- 
cate. 

Nux  vomica  réussissait  mieux  chez  les  hommes,  dans 
les  mêmes  circonstances. 

Aconit  s*est  montré  constamment  favorable  dans  la  peur 
de  la  mort,  chez  les  femmes  en  couches. 

Tous  nous  souffrons,  tous  nous  sommes  fatalement  ap- 
pelés à  pleurer  sur  le  départ  d'un  des  nôtres.  Certes ,  je 
n'ai  pas  la  prétention  d'affirmer  qu'avec  nos  doses  on  peut 
empêcher  le  chagrin,  les  larmes  légitimes  et  les  regrets  ; 
mais  ce  qu'on  peut  faire ,  c'est  d'amener  peu  à  peu  la 
résignation,  d'empêcher  le  désespoir,  la  réaction  de  l'âme 
blessée  sur  le  corps  ;  enfin,  de  mettre  un  baume  efficace 
sur  une  blessure  qui  sans  lui  pourrait  bien  ne  jamais  se 
fermer  et  guérir. 

J'ai  vu  des  mères  presque  inconsolables  de  la  mort  de  leur 
unique  enfant,  quelques  heures  après  avoir  pris  igmatta,  en- 
sevelir elles-mêmes  ce  qui  restait  de  tout  ce  qu'elles  avaient 
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aimé,  préparer  les  funérailles,  y  assister,  et  faire  montre 
d  un  courage  qui  étonnait  parents  et  amis. 

Je  dirai  mieux,  c  est  que,  fort  de  ces  faits  et  de  bien 
d'autres  et  de  quelques-uns  surtout  qui  me  sont  person- 
nels, je  suis  convaincu  qu'avec  l'homœopathie  bien  appli- 
quée à  chacun  de  nous,  on  peut  à  la  longue  changer,  gué- 
rir les  mauvaises  passions  ,  les  tendances  morales,  et 
tremper  les  caractères . 

Qui  de  nous  n'a  souffert  et  ne  souffre  encore  des  or- 
gueilleux, des  jaloux,  des  égoïstes,des  avares,  des  envieux, 
des  violents,  des  natures  haineuses  et  colériques,  dont 
notre  pauvre  société  est  malheureusement  trop  richement 
dotée  ? 

Eh  bien!  si  chaque  médecin  homœopàthe,  dans  les  rela- 
tions qu'il  a  formées,  dans  Tentourage  ati  milieu  duquel 
il  vit,  scrutait  à  fond,  avec  les  imperfections  physiques, 
celles  bien  autrement  graves  du  moral  deses  clients  et  leur 
appliquait  le  remède,  il  serait  plus  d'une  fois  agréable- 
ment surpris  des  modifications  opérées  ,  du  progrès  qu'il 
aurait  fait  accomplir  et  du  bien  qui  en  résulterait  pour  la 
société  et  pour  lui-même. 

Je  le  dis  bien  haut,  dussé-je  m'attirer  plus  d'une  dénéga- 
tion ,  mais  je  parle  d'après  des  faits  et  les  faits  sont  indes- 
tructibles :  l'homœopathie  bien  faite  est  le  plus  grand 
élément  de  progrès  que  Dieu  ait  livré  aux  hommes  d'étude 
et  de  bonne  volonté.  Nous  n'en  sommes  encore  qu'à  l'al- 
phabet, et  nul  de  nous  n'a  cherché  à  soulever  le  voile 
qui  nous  cachait  des  mystères  autrement  importants  et 
graves  que  ceux  des  guérisons  matérielles. 

Je  le  déclare,  parce  que  je  l'ai  vu  et  parce  que  j'y  ai  con- 
tribué dans  une  certaine  mesure^,  car  notre  chère  doctrine 
n'a  pas  encore  atteint  l'âge  mûr  ;  oui,  je  le  déclare,  j'ai  vu 
chez  des  clients  restés  mes  amis,  et  chez  lesquels  j'ai  pu 
agir  à  ma  guise,  n'étant  pas  sollicité  par  l'intérêt  et,  par 
conséquent,  troublé  et  interrompu  par  lui  ;  j'ai  vu,  dis-je, 
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au  bout  de  plusieurs  mois,  plus  souvent  au  bout  de  quel- 
ques années^  le  moral  de  certains  d'entre  eux  changer 
complètement. 

Des  natures  de  femmes  légères  et  évaporées  sont  deve-* 
nues  graves  et  réfléchies.  D'autres  qui  négligeaient  leurs 
devoirs^s'y  sont  rattachées  avec  amour.  Plusieurs  hommes 
ou  femmes  qui  avaient  désappris  h  prier  Dieu,  sont  reve- 
nus plus  aimants  que  jamais  vers  le  Maitre  de  tout  bien, 
le  dispensateur  judicieux  de  toutes  les  forces  et  de  toutes 
les  grâces. 

Et  nos  aides  en  cela  ont  été  surtout  :  stdfur^  calcarea^ 
Itjcopodium^  silicea^  platina^  natrum  muriaticumj  carbo 
vegetabiliSj  arsenicum^  nux  vomica,  mercurius  viviis;  de  la 
oO^'àla  200^  dilution,  suivant  les  cas,  et  laissant  agir  cha- 
cun près  de  deux  mois,  et  n'oubliant  pas  de  les  appliquer 
strictement  d'après  la  loi  des  semblables;  sous  le  rapport 
physique  et  moral,  tenant  compte  de  tous  les  symp- 
tômes. 

Que  d'autres  fassent  comme  moi,  avec  la  même  ardeur, 
la  même  foi,  la  même  conviction  ;  qu'ils  obtiennent  la  con- 
fiance entière  de  leurs  clients,  et  ces  derniers  les  laisseront 
libres  d'agir,  et  Ton  sera  largement  récompensé  par  le 
bien  qu'on  aura  pu  accomplir. 

Au  point  où  nous  sommes  arrivés,  guérir  le  corps  n'est 
pas  assez.  L'homme  moral  actuel  est,  à  mon  sens,  plus 
malade  que  l'homme  physique  que  nous  savons  tous  être 
pourtant  plus  ou  moins  souffrant  ou  accessible  aux  causes 
de  maladie. 

Eh  bien  !  cherchons  les  maladies  de  Tâme,  et  avec  un 
peu  d'observation  et  surtout  beaucoup  de  sollicitude  et  de 
sympathie  pour  l'être  qui  sera  l'objet  de  nos  études,  nous 

reconnaîtrons  ce  qu'il  y  a   à  guérir  sous  le  rapport 
moral. 

Chez  les  uns,  nous  trouverons  un  penchant  trop  facile  à 
la  colère;  chez  d'autres  à  la  jalousie,  à  l'envie  ou  à  la 
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haine  ;  chez  quelques-uns  à  l'orgueil,  à  Tiniempérance  ou 
à  la  luxure,  et  avec  les  maladies  psychiques  nous  trouve- 
rons des  maux  physiques  correspondants,  qui  nous  per- 
mettront d'appliquer  en  toute  sécurité  nos  modificateurs 
d'après  le  principe  :  similia  similibus. 

Deux  petits  faits  tout  récents  à  l'appui  : 

1»  Le  8  avril  dernier,  madame  C...,  38  ans,  vient  me 
consulter  pour  divers  symptômes  nerveux  consistant  sur- 
tout en  céphalalgie  caractérisée  par  une  grande  plénitude 
et  pesanteur  de  la  tête  et  sensation  en  se  baissant  comme  si 
tout  allait  sortir.  Insomnie  avant  minuit,  lassitude,  fai- 
blesse et  grande  fatigue^et  presque  impossibilité  de  rester 
debout. 

Cette  d^me  devait  déménager  le  15,  et  cette  idée  seule 
la  bouleversait  et  l'impatientait  au  plus  haut  point.  Ma 
cliente,  je  le  savais,  est  vive  et  prompte  à  se  dépiter, 
même  à  s'emporter.  Je  lui  fis  prendre  bryonia^  200%  1  glo- 
bule. Je  la  revis  le  20  avril,  les  symptômes  physiques 
s'étaient  grandement  améliorés  ;  çiais  à  sa  grande  sur- 
prise, m'assura-t-elle,  et  malgré  les  plus  réelles  occa- 
sions de  contrariétés  qui  l'eussent  mise  hors  d'elle  autre- 
fois, elle  avait  pu  sans  peine  se  contenir  et  avait  même 
ri  de  toutes  les  tracasseries  éprouvées. 

2""  Je  suis  lié  avec  un  digne  vieillard  de  65  ans  qui,  dans 
un  moment  d'épanchement,  me  raconta  qu'il  était  loin 
d'avoir  toutes  ses  aises  en  ménage. 

Sa  seconde  femme,  dont  il  n'a  pas  d'enfants,  est  depuis 
trois  ans  devenue  irritable  (ils  sont  mariés  depuis  dix 
ans),  peu  abordable,  taciturne,  mécontente;  elle  ne  rend, 
par  conséquent,  heureux  ni  lui  ni  une  fille  d'un  premier 
lit. 

J'ai  donné  vivm^  sulfur^  sepia,  chinay  nux^  dans  cet 
ordre  et  de  mois  en  mois,  en  les  répétant  à  diverses  dilu- 
tions et  tenant  compte  des  très-faibles  symptômes  soma- 
tiques  que  j'ai  pu  relever;  le  traitement  a  duré  six  mois. 
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et  j'ai  eu  le  plaisir  bien  vif  de  faire  le  bonheur  de  trois 
êtres  que  l'état  moral  d'un  seul  rendait  bien  à  plaindre. 
Ces  faits,  je  pourrais  les  multiplier.  Plus  tard,  j'en  ra- 
conterai d'autres  encore  plus  probants  à  Tappui  de  ma 
thèse. 

Ce  que  je  puis  conclure  de  bien  des  observations,  c'est, 
je  le  répète,  d'arriver  à  réformer  Thumanité.  Ce  ne  sera 
pas,  il  est  vrai,  Tœuvre  d'un  jour.  Mais  que  d'admirables 
choses  ne  ferons-nous  pas  dans  cette  voie,  quand  Tho- 
mœopathie  se  sera  généralisée  ;  quand  tous  nous  serons 
bien  et  profondément  convaincus  que  nous  pouvons  aussi 
bien  atteindre  les  affections  spirituelles  que  les  altéra- 
lions  de  la  matière  ;  quand  nous  nous  appliquerons  de 
cœur  et  d'âme  à  cette  œuvre  grande  entre  toutes,  stimulés 
que  nous  serons  par  le  bien  à  accomplir,  l'ardent  amour 
pour  nos  frères ,  et  les  bénédictions  de  Dieu  à  mériter. 

D'après  une  expérience  de  plus  de  trente  ans,  je  suis 
convaincu  qu'en  persévérant  dans  l'emploi  des  médica- 
ments suivants,  on  pourra  modifier  les  orgueilleux  par  lyc.y 
ylat.,  slaph.,  lach.^  veratr.  ;  les  égoïstes^  par  sulf.y  /j/c, 
sU,,  cale,  solub.  ;  les  natures  haineuses  et  vindicatives ^  par 
calc.y  natr.  mur.^  nitr.  ac,  am*^  mrb-  ;  les  violents  et  les 
emportés j  par  mu;,  bry^y  calc.^  phpsph.^  etc.;  les  envieux , 
par  lyeop.j  ars.^  puls.^staph.j  luch.y  etc. 

Dans  une  autre  causerie  clinique,  j'entrerai  dans  de 
plus  longs  détails.  Aujourd'hui,  je  ae  fais  que  poser  des 
jalons. 

D'  DULAC. 
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SILICEA  TERRA 

PAR    LE    DOCTEUR    DE8TERNE 

—  8DITe«  — 


Le  membre  inférieur  gauche  était  aussi  plus  roide  ;  il 
traînait  encore  un  peu  en  marchant.  Celte  roideur  se  ma- 
nifestait surtout  au  genou  et  à  la  hanche  ;  elle  s'accompa- 
gnait d'une  sorte  d'engourdissement  et  de  faiblesse  qui 
faisait  fléchir  la  cuisse  sur  la  jambe  au  commencement  de 
la  marche.  Mais  ces  derniers  symptômes  se  dissipaient 
après  quelques  efforts  et  dans  le  mouvement  prolongé.  Do 
reste,  lorsque  le  membre  était  échauffé  par  le  mouyement, 
les  perceptions  que  donnait  le  tact  devenaient  aussi  phis 
nettes  et  plus  distinctes  que  dans  l'épreuve  que  Ton  en 
faisait,  la  jambe  et  la  cuisse  étant  depuis  longtemps  en 
repos.  En  essayant  de  courir,  le  membre  s'alourdissait 
tout  à  coup,  immédiatement  après  le  mouvement*  Il  s'y 
produisait  une  douleur  pressive  violente  et  profonde; 
ascendante  du  genou  vers  la  hanche,  qui  gagnait  le  cœor. 
Elle  eût  fini  par  provoqua  la  syncope ,  si  elle  se  fût  pm* 
longée. 

Quant  tui  soolfirances  nouvelles,  elles  se  concentraient 
à  Tarticulation  scapulo-humérale  droite.  Depuis  trois 
jours,  elles  s'irradiaient  de  ce  point  comme  d'un  fojer, 
sous  la  forme  de  doolairs  tiraillantes  excessives ,  zggnt- 
vèes  à  un  degré  extrême  par  la  moindre  contraction  de  h 
plupart  des  muscles  qui  se  trouvent  ai  rapport  avec  celte 
articulalion*  U  n'y  avait  d'exception  que  pour  les  mnsdes 
adducteurs  qui  rapprochent  l'épaule,  le  bras  et  Pavanl- 
bras  droit  du  tronc.  Ces  douleurs  s'exaspéraioit  la  nul. 
surtout  au  coauaeneeaient  du  sommeil.  Au  bout  d'une 
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heure,  elles  forçaient  à  sortir  du  lit.  La  malade  avait  passé 
les  trois  dernières  nuits  assise  au  coin  du  feu,  ne  pouvant 
dormir,  et  changeant,  à  cause  de  la  violence  des  douleurs, 
tous  les  quarts  d'heure,  de  position.  Elle  ne  pouvait  ni 
porter  la  main  droite  à  la  tète,  ni  reporter  le  bras  en  ar- 
rière, ni  rétendre  horizontalement,  en  l'éloignant  du 
corps.  Les  mouvements  de  latéralité  de  la  tète  sur  le  cou, 
en  sens  inverse  du  côté  malade,  ne  se  faisaient  eux-mêmes 
que  dans  une  demi- mesure,  sous  peine  de  provoquer  des 
douleurs  de  déchirement  dans  l'épaule.  Le  corps  se  tour- 
nait tout  d'une  pièce.  Le  moindre  mouvement ,  l'éternu- 
ment,  la  toux,  l'expectoration,  Tinspiration,  l'action  de  se 
moucher,  la  parole,  la  déglutition  elle-même  faisaient 
reparaître  immédiatement  ces  douleurs  de  déchirement 
qui  retentissaient  jusque  sous  l'omoplate.  Elles  contour- 
naient le  bord  interne  de  cet  os  et  la  base  de  la  poitrine  du 
même  côté  pour  s'étendre  en  avant  sur  toute  la  partie  an- 
térieure des  muscles  de  cette  région. 

Les  mouvements  de  la  voiture  aggravaient  ces  douleurs 
au  point  d'arracher  des  cris  ;  l'attouchement  des  parties 
affectées  les  augmentait,  mais  à  un  faible  degré.  La  pres- 
sion du  doigt  sur  le  muscle  gmnd  pectoral  déterminait  un 
retentissement  de  la  douleur  dans  l'épaule  et  l'omoplate  ; 
la  nuit,  en  restant  assise,  la  malade  se  tenait  le  corps 
ployé  en  avant  ou  dans  toute  position  qui  ne  laissât  pas 
pencher  la  tète  en  arrière,  ce  qui  aurait  de  suite  renouvelé 
les  douleurs  de  déchirement. 

Le  poignet  droit,  comme  l'épaule  de  ce  côté,  sans  traces 
de  rougeur  et  de  gonflement,  était  aussi  le  siège  de  dou- 
leurs tiraillantes  spontanées  ou  provoquées  par  l'effort  ou 
le  mouvement.  Au  moindre  effort,  les  tiraillements  se 
transformaient  en  douleurs  de  luxation  qui  faisaient  invo- 
lontairement tourner  la  main  sur  elle-même  et  la  paraly- 
saient au  point  de  laisser  échapper  tout  ce  qu'elle  tenait. 

Cette  attaque  d'arlhralgie  et  de  myosalgie  ne  s'aCcom- 
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pagnait  d'aucun  trouble  de  la  circulation.;  le  pouls  était 
à  soixante-douze. 

La  malade  avait  le  plus  souvent  le  sang  h  la  tête  ;  les 
joues  étaient  rouges,  chaudes  et  brûlantes  ;  celle  du  côté 
droit  était  plus  ardente  et  plus  vivement  colorée.  Tous  les 
matins,  le  front  était  le  siège  de  douleurs  continuellement 
lancinantes,  avec  battements  douloureux  des  artères  tem- 
porales, provoqués  par  le  mouvement.  Elles  occupaient 
le  dessus  des  arcades  sourcilières,  s'e^aspérant  au  moin- 
dre effort,  par  Taction  de  remuer  la  tète,  de  la  secouer, 
par  moments  par  le  simple  mouvement  des  yeux ,  par 
l'attouchement,  et  à  chaque  pas  comme  si  le  cerveau  était 
ébranlé.  La  tète  elle-même  était  pesante  et  si  lourde  qu'elle 
éprouvait  parfois  comme  si  on  Teût  tirée  en  arrière.  Une 
pression  un  peu  énergique  exercée  sur  le  point  douloureux 
de  la  nuque  provoquait  toujours  des  élancements  qui  cor- 
respondaient au  front.  La  chaleur  extérieure  augmentait 
toutes  ces  souffrances.  La  tète  se  trouvait  mieux  de  rester 
découv^te.  Il  y  avait  aussi  un  peu  de  prurit  au  cuir  che- 
velu, particulièrement  au  vertex,  surtout  par  les  temps  de 
pluie. 

Le  bruit  et  la  musique  irritaient  la  malade  et  la  jetaient 
hors  d'elle-même  ;  les  odeurs  fortes,  celle  du  tabac,  par 
exemple,  causaient  la  migraine  et  quelquefois  des  syn- 
copes. 

L'haleine  était  souvent  mauvaise  le  matin,  avec  un  goût 
d'œufs  pourris.  Il  n'y  avait  de  soif  qu'aux  repas  et  peu 
d'appétit.  La  viande,  le  laitet  les  aliments  gras  inspiraient 
une  vive  répugnance. 

n  y  avait  encore  une  douleur  de  pression  et  de  cqnstrio- 
tion  de  Testomac,  gênant  la  parole  et  la  re^iration,  par- 
fois au  point  d'accélérer  celle-ci.  Ces  douleurs  forçaient  à 
se  ieanir  immobile  et  courbée  en  avant.  Elles  ne  permet- 
taient sur  la  région  épigastrique  le  contact  d'aucune  liga- 
ture et  ne  supportaient  pas  là  plus  légère  pression,  même 
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celle  des  vêtements.  Cette  espèce  de  gastralgie  apparaissait 
sous  forme  de  crises  qui  avaient  depuis  un  quart  d'heure 
jusqu'à  une  heure  de  durée,  se  renouvelant  tous  les  jours 
depuis  dix  heures  du  matin  jusqu'à  midi,  avec  des  instants 
de  rémission.  Néanmoins,  elle  se  reproduisait  encore  le 
soir,  affectant  les  mêmes  caractères.  Les  douleurs  se  cal* 
maient  parfois  à  la  suhe  d'une  bouchée  de  pain  ou  d'un 
peu  d'eau  sucrée  bien  chaude,  ainsi  que  par  Tapplication 
de  linges  chauds.  Lorsqu'elles  se  déclaraient  en  mangeant, 
elles  obligeaient  à  cesser  h  repas.  Elles  devenaiept  alors 
plus  violentes,  causant  dans  l'estomac  une  ardeur  comme 
par  l'application  d'un  fer  rouge.  Il  y  avait  souvent  des 
éructations  avant,  pendant  ou  après  les  crises,  mais  sans 
soulagement.  Le  ventre  n'était  ni  dur  ni  ballonné  ;  les 
selles  étaient  parfaitement  régulières  ;  les  urines  claires 
et  abondantes. 

Les  règles  avançaient  de  neuf  jours,  précédées  de  cépha- 
lalgie avec  nausées,  sans  vomissement;  elles  duraient 
quatre  jours. 

Il  y  avait  tous  les  matins  de  la  toux,  avec  un  peu  d'ex- 
pectoration jaune  grisâtre,  ayant  la  consistance  d'une 
gelée  ;  après  le  repas  et  dans  la  journée,  la  toux  était 
sèche. 

La  malade  se  trouvait  généralement  plus  mal,  à  cause 
des  souffrances  de  l'estomac,  avant  midi  et  le  soir. 

Sep.^  2/200%  à. sec,  en  une  fois. 

1 6  mars.  —  Dès  la  seconde  nuit  qui  suivit  l'administra- 
tion de  ce  médicament,  la  malade  put  garder  le  lit  ;  dès  la 
quatrième,  .elle  avait  recouvré  son  sommeil  habituel.  De- 
puis huit  -jours ,  les  cruelles  souffrances  de  l'articulation 
scapulo-humérale  et  tout  le  cortège  de  douleurs  qui  rayon- 
naient de  cette  articulation  sur  les  parties  voisines  a  com- 
plètement disparu.  Il  en  est  de  même  de  la  douleur  du 
poignet  ;  toutes  ces  parties  jouissent  d'une  parfaite  liberté 
d'action. 
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La  malade  a  pu  se  livrer  à  un  travail  fatigant  et  inac- 
coutumé. Cet  excès  a  provoqué,  il  est  vrai,  une  crise  vio- 
lente du  côté  de  Testomac,  accompagnée  de  vomissement 
des  aliments,  cinq  heures  après  le  repas.  Mais  en  somme 
les  souffrances  de  l'estomac  sont  moins  fréquentes  et 
moins  violentes  ;  le  mauvais  goût  de  la  bouche  et  la  mau- 
vaise odeur  de  l'haleine  n  existent  plus  ;  il  en  est  de  même 
de  la  toux.  La  céphalalgie  est  aussi  moins  fréquente;  trois 
jours  se  passent  souvent  sans  qu'elle  revienne. 

La  jambe  paralysée  est  moins  lourde  pendant  la  marche  ; 
elle  est  moins  roide,  moins  engourdie.  Deux  larges  furon- 
cles sont  survenus  au  niveau  de  l'articulation  coxo-fëmo- 
rale  du  côté  gauche. 

Sep.  j  3/200%  deux  doses,  à  sec,  en  une  fois,  à  quinze 
jours  d'intervalle. 

17  avril.  —  La  sensation  de  froid  du  membre  inférieur 
gauche,  telle  que  si  cet  organe  eût  été  plongé  dans  l'eau 
froide,  s'est  complètement  dissipée.  11  en  est  à  peu  près 
de  même  de  la  sensation  de  velours  que  produisait  le  con- 
tact des  vêtements  et  qui  se  maintint  à  la  partie  externe 
de  la  cuisse  jusqu'à  ces  derniers  jours.  La  malade  a  pu 
courir  sans  ressentir  ni  lourdeur  ni  douleur  dans  les  par- 
ties autrefois  paralysées,  et  la  peau  de  tout  le  membre  a 
recouvré  son  animation.  Seulement,  vers  le  soir,  les  arti- 
culations tibio-tarsiennes  s'œdématient  légèrement;  les 
talons  deviennent  douloureux.  Lorsque  la  malade  se  lève 
de  son  siège,  elle  y  éprouve  des  élancements  qui  persistent 
jusqu'au  coucher  et  même  au  lit,  par  la  pression  du  talon 
sur  le  lit.  Les  cors  aux  pieds  sont  douloureux. 

Il  y  a  de  la  somnolence  le  soir,  de  suite  après  le  repas. 
Le  sommeil  de  la  nuit  est  calme  et  réparateur.  Il  se 
fait  dans  le  décubitus  dorsal,  les  bras  levés  sur  la 
tète. 

La  peau  de  tout  le  corps  est  sèche  ;  il  y  a  un  peu  de 
pityriasis  aux  joues,  avec  prurit  le  matin,  après  le  som- 
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meil,  et  le  soir,  en  se  couchant,  suivi  de  cuisson  après  le 
grattement. 

Les  règles  ont  avancé  de  cinq  ou  six  jours  ;  elles  ont 
duré  trois  jours.  Il  y  a  eu  simultanément  avec  leur  appa- 
rition des  douleurs  dans  toutes  les  varices  du  membre  in- 
férieur gauche,  à  la  partie  interne  de  la  cuisse,  au  creux 
poplité  et  au  mollet.  L'époque  menstruelle  était  autrefois 
précédée,  la  veille  ou  Tavant-veille,  d'un  accès  de  migraine 
qui  commençait  de  sept  à  huit  heures  du  matin  ou  vers 
quatre  heures  de  Taprès-midi  et  qui  se  dissipait  avec  une 
régularité chronométrique  à  onze  heures  du  soir. Cet  accès, 
dont  la  malade  ne  souffrait  plus  depuis  deux  ans,  et  qui 
se  trouvait  remplacé  par  le  point  douloureux  de  la  nuque, 
a  reparu  huit  jours  avant  Tépoque.  Il  a  duré  douze 
heures. 

Le  front,  au-dessus  de  l'œil  droit,  s'est  trouvé  subite- 
ment atteint  comme  par  un  coup  de  marteau  ;  puis  les 
douleurs  se  sont  insensiblement  étendues  entre  les  sour- 
cils, vers  la  racine  du  nez,  au  nez  et  sur  ses  côtés,  avec 
une  insupportable  sensation  d^arrachement.  De  là,  elles 
ont  gagné  le  front,  au-dessus  des  orbites,  et  les  orbites, 
jusque  dans  les  paupières  inférieures,  dans  les  limites  que 
circonscrit  le  muscle  orbiculaire  des  paupières.  Il  y  a  eu 
de  nombreux  étemuments,  avec  impossibilité  d'éternuer 
et  de  se  moucher,  un  excès  de  sensibilité  de  tous  les  organes 
et  la  crise  s'est  terminée  par  quatre  vomissements  bilieux. 
Tant  que  l'accès  a  duré ,  la  bouche  a  conservé  un  goût  de 
suif  très-nauséabond  que  les  vomissements  ont  dissipé. 

La  malade  tient  habituellement  les  dents  serrées  la  nuit, 
et  dans  le  jour,  en  appliquant  son  alteniion.  La  nuit,  il  en 
résulte  parfois  une  douleur  qui  la  réveille  et  il  s'écoule 
souvent  quelques  minutes  avant  qu'elle  ne  puisse  desser- 
rer les  mâchoires. 

La  langue  est  blanchâtre  ;  l'appétit  est  toujours  capri- 
cieux. Depuis  douze  ans,  la  viande  inspire  une  répugnance 
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invincible  ;  le  lait^  les  acides,  la  graisse  et  le  sucre  cau- 
sent du  dégoût.  Par  contre,  il  y  a  souvent  désir  de  bière. 
L'estomac  se  fatigue  par  Tusage  des  légumes  secs^  et  par- 
ticulièrement par  les  choux.  11  est  quelquefois  le  siège 
d'élancements  qui  apparaissent  le  matin ,  avant  ou  après 
le  repas,  dans  le  repos  ou  pendant  le  mouvement,  parfois 
accompagnés  de  bâillements  répétés  ;  d'autres  fois,  d'un 
afOux  d'eau  salée  dans  la  bouche.  L'eau  sucrée  chaude 
calme  tous  ces  accidents. 

Le  matin,  vers  dix  heures,  après  l'ingestion  d'une  petite 
quantité  de  bouillon,  la  malade  a  souiîert  d'une  douleur 
violente  de  l'estomac ,  contractive  et  constrictive ,  qui 
n'avait  pas  reparu  depuis  deux  mois.  Cette  même  douleur 
s'est  reproduite  une  heure  après  le  déjeuner,  encore  plus 
intense,  aggravée  en  se  redressant,  par  le  mouvement, 
obligeant  à  marcher  courbée  en  avant,  ployée  en  deux,  et 
à  desserrer  les  vêtements.  Après  une  demi^heurè  de  durée, 
cette  crise  s'est  terminée  par  un  vomissement  d'aliments 
et  de  matières  acides,  blanchâtres  et  noirâtres,  avec  sueur 
anxieuse  à  l'épigastre,  au  visage  et  aux  mains.  L'épigastre, 
ordinairement  sensible  au  toucher,  l'était  devenu  à  un 
degré  extrême  pendant  la  crise. 

Le  ventre,  un  peu  dur,  est  également  sensible  à  la  près- 
sion  ;  il  y  a  quelques  vents  fétides  ;  mais  les  selles  soiit 
régulières  et  les  urinéi^  claires  et  abondantes. 

Il  y  a  un  peu  de  toux  dans  la  journée,  après  le  repas, 
causée  par  un  grattement  dans  la  gorge  et  qui  se  prolonge 
pendant  cinq  ou  six  minutes.  La  parole  aggrave  les  souf- 
frances de  la  migraine  et  celles  de  l'estomac.  Moralement, 
la  malade  est  irritable,  colèi*e  et  indécise.  Elle  recherche 
la  solitude  et  répugne  à  la  conversation* 

Elle  a  notablement  gagné  en  force  et  en  embonpoint. 

Sm//".,  2/200%  à  sec^  en  une  fois. 

30  avril.  —  L'amélioration  générale  est  très-sensible  ; 
le  membre  autrefois  paralysé  est  complètement  revenu  à 
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rétat  physiologique.  Les  élancements  au  talon,  l'œdème 
des  chevilles  ont  disparu.  Il  s'est  fait,  à  la  nuque,  où  il 
n'existe  plus  aucune  douleur,  une  éruption  de  petits  bou- 
tons qui  provoquent  une  démangeaison  très-vive,  surtout 
le  matin,  après  le  sommeil,  et  qui,  à  plusieurs  reprises, 
se  prolonge  quelquefois  pendaint  deux  heures. 

Le  grincement  de  dônts,  la  nuit,  et  pendant  l'applica- 
tion de  l'esprit  ne  s'est  plus  reproduit  ;  la  bouche  s'ouvre 
aisément  au  réveil  ;  Vépigastre  et  le  ventre  ont  perdu  leur 
sensibilité  aux  contacts  extérieurs  ;  l'afflux  d'eau  salée 
dans  la  bouche  n'est  pas  revenu  ;  les  selles  continuent 
d'être  régulières  ;  mais  les  urines  ont  été  de  beaucoup  plus 
abondantes  que  de  coutume. 

Suif,,  2/200%  dmx  doses  à  sec,  en  une  fois,  à  huit  jours 
d'intervalle. 

L'éruption  de  la  nuque  s'éteignit,  et  il  n'y  eut  d'autres 
souffrances,  du  côté  des  voies  digestives,  qu'une  indiges- 
tion, souffrances  bornées  à  un  peu  de  pesanteur  suivie  du 
vomissement  du  repas.  Les  règles  furent  en  avance  de  huit 
jours  et  beaucoup  plus  abondantes.  La  migraine  ne  parut 
que  lé  quatrième  jour  de  leur  durée,  accompagnée  de 
vives  démangeaisons  au  cuir  chevelu^  mais  sans  nausées, 
ni  vomissements,  même  sans  interruption  de  l'appétit.  La 
malade  en  fut  quitte  pour  se  condamner  à  l'immobilité 
pendant  l'accès. 

Dès  lors,  la  médication  fut  discontînuée^  la  malade  se 
trouvant  aussi  bien  que  dans  les  meilleurs  jours  de  sa 
santé  habituelle.  Trois  ans  plus  tard,  aucune  trace  de  dette 
paralysie  n'avait  reparu. 

§  16.  Il  résulte  d'un  rappûrt  de  M.  de  Bonneval,  sur 
une  visite  qu'il  fit  à  Bœnninghausen,  que  celui-H^i  guérit 
cinq  cas  àe  myélite  avec  cale,  et  sitic.^  administrés  à  cinq 
mois  d'intervalle* 

L  observation  suivante  viendrait  confirmer  la  pratique 
de  bel  éminent  observateur^  du  moins  en  ce  qui  concerne 
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sUie. ,  carie  Iraitement  Ait  brnsquement  interrompa  quinze 
jours  après  radminislration  de  ce  médicament. 

OyéUte  avec  faraplégie.  —  Un  ingéniem*,  âge  de  54  ans, 
de  constitution  délicate,  de  tempérament  lymphatico- 
nerveux,  fils  d'un  père  qui  eut  la  goutte,  et  ayant  eu  hii- 
même  la  gale  à  19  ans,  plus  tard  la  syphilis  et  de  nom- 
breuses blennorrhagies,  est  sujet,  depuis  longtemps,  à 
des  accès  de  migraine  qui  se  renouvellent  à  peu  près  tous 
les  mois,  accompagnés  de  vomissements  bilieux,  et  de 
plus  à  des  gastralgies  fréquentes  avant  comme  après  le 
repas  y  et  quelquefois  même  la  nuit,  qu'un  peu  d'eau 
sucrée  chaude  ou  froide  soulage. 

il  s'apercevait  depuis  plus  d'un  an  qu'il  manquait  de 
force  et  de  solidité  dans  la  ré^on  lombaire,  pour  peu 
qu'il  voulût  flaire  un  effort  pour  soulever  quelque  chose 
de  lourd  et  de  pesant.  En  même  temps  ses  jambes  s'affai- 
blissaient, particulièrement  du  côté  gauche.  Les  orteils 
du  pied  gauche  y  plus  encore  que  ceux  du  pied  droit,  lui 
donnaient  un  sentiment  de  ohaleur  inaccoutumé. 

Les  bains  de  mer  lui  ayant  été  conseillés,  il  en  revenait 
il  y  a  trois  semaines,  lorsqu'un  soir,  après  une  longue 
course  à  pied  pendant  laquelle  il  avait  porté  son  fils  âgé 
de  8  ans,  il  se  mit  en  sueur  et  se  reposa  sur  un  banc  de 
pierre  où  il  se  refroidit.  Dès  le  lendemain,  en  descendant 
de  voiture,  il  sentit  ses  jambes  faiblir  plus  que  jamais 
sous  le  poids  du  corps  ;  puis  cette  difficulté  de  la  marche 
s'accrut  de  jour  en  jour,  et  il  s'y  ajouta  bientôt  l'impossi' 
bilité  dguloureuse  de  vider  la  vessie.  11  y  parvenait  d*a« 
bord  à  force  de  pressions  énergiques  et  réitérées  sur 
Thypogastre,  mais  au  bout  de  quelques  jours  l'urine  ne 
s'échappait  plus  que  par  regorgement.  Enfin  le  malade 
fut  obligé  de  prendre  le  lit,  ne  pouvant  plus  se  soutenir 
sur  les  jambes.  Les  mouvements  spontanés  des  memlnnes 
inférieurs  étaient  à  peu  près  complètement  abolis.  Ils  ne 
se  manifestaient  dans  la  jambe  et  le  pied  droit  qu'à  la 
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suite  d'efforts  considérables;  mais  ils  avaient  presque 
entièrement  cessé  dans  la  totalité  du  membre  inférieur 
gauche.  —  A  l'exception  des  bains  de  fumigations  qui 
rendirent  aux  orteils  du  pied  gauche  quelques  légers 
mouvements  et  un  peu  plus  de  solidité  à  la  jambe  droite, 
tous  les  moyens  prescrits  avaient  échoué. 

11  octobre.  —  Le  malade  est  au  lit  depuis  quinze 
jours,  ne  pouvant  se  tenir  assis  à  cause  de  la  faiblesse 
des  reins.  Cependant  il  réussit,  à  la  suite  de  longs  et  pé- 
nibles efforts  pendant  lesquels  l'urine  s'échappe  plu- 
sieurs fois  involontairement,  à  se  tenir  soulevé  à  quatre 
pattes,  s'appuyant  sur  les  genoux  et  les  mains.  Il  nous 
permet  ainsi  de  constater,  à  Taide  d'une  pression  éner- 
gique pratiquée  sur  toute  la  longueur  du  rachis,  un  point 
très-douloureux,  au  niveau  du  renflement  crural  de  la 
moelle,  sur  l'apophyse  épineuse  de  la  première  vertèbre 
lombaire.  Essayant  ensuite  de  se  tenir  debout,  après  des 
efforts  multipliés  et  accompagnés  de  tremblement  des 
extrémités  inférieures,  de  la  cuisse  et  de  la  jambe  gauche 
plus  particulièrement,   et  bien  qu'il  fût  puissamment 
soutenu  sous  les  épaules  par  un  aide,  la  jambe  et  la 
cuisse  gauche  restent  complètement  immobiles,  roides  et 
engourdies,  et  dans  l'impossibilité  absolue  de  détacher 
le  talon  du  soL  Les  plus  grands  efforts  de  la  volonté 
n'aboutissent  qu'à  produire  l'extension  du  membre.  Cet 
état  de  roideur  et  d'extension  peut  permettre  au  malade 
de  conserver  l'équilibre  pendant  quelques  secondes;  mais 
il  lui  semble  alors  que  le  pied  gauche  appuie  sur  un 
corps  mou,  comme  sur  un  tapis  épais  ;  en  même  temps 
tout  le  membre  s'engourdit,  et  il  fait  sentir  intérieure- 
ment une  chaleur  vive  et  brûlante,  quoiqu'il  restât  froid 
extérieurement,  et  la  sensation  d'un  gonflement  profond 
accompagnée  de  celle  d'un  fluide  qui  parcourrait  toule 
la  longueur  des  os  en  propageant  l'engourdissement.  Ces 
mêmes  sensations  se  renouvellent  d'ailleurs,  en  laissant 
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Ténéraleraent  plus  mal  la  nuit.  Le  som- 
nté  de  rêves  et  de  sursauts  tellement 
appréhende  le  moment.  Il  s'endort  après 
tandis  que  la  nuit,  de  deux  à  six  heures 
»mnie  est  complète.  Mais  il  a  de  nouveau 
•  r  après  s'être  levé  le  matin. 
urs,  il  survînt  un  peu  de  fièvre;  il  n'y  en  a 
lui.  Le  pouls  est  plein,  régulier,  et  marque 
La  peau  de  toute  la  partie  supérieure  du 
che;  sa  température,  normale.  La  chaleur 
couvertures  chaudes  font  du  bien, 
mment  de  ses  migraines,  le  malade,  qui  est 
vue  très-affaiblie.  Elle  s'obscurcit  par  me- 
né par  un  voile  qui  passerait  devant  les  yeux; 
iches  noires  et  même  de  la  dîplopîe  par  in- 
langue,  large  et  rayée  en  travers,  est  humide 
^  vers  sa  base;  la  salive,  abondante;  la  soif, 
l'abord,  a  disparu;  Tinappélence  est  complète, 
jût  pour  les   viandes  est  insurmontable.  Les 
it  suivis  de  régurgitations  gazeuses  et  liquides, 
i  parfois  le  goût  des  derniers  aliments  ;  d'autres 
.  a  des  œufs  pourris.  Dans  l'intervalle  des  repas, 
iC  est  le  siège  d'un  malaise  qui  s'accompagne  de 
ents,  d'un  peu  d'oppression,  de  fatigue,  et  d'une 
e  sensation  nauséeuse  telle  qu'un  rien  ferait  vo- 
^uelques  boissons  chaudes  améliorent  ce  dernier 
jn  déterminant  des  éructations  qui  soulagent  beau- 
L'èpigastre  est  légèrement  sensible  à  la  pression  ;  le 
î)  ballonné.  Il  y  a  des  borborygmes  et  des  vents 
fétides^  surtout  la  nuit*  Depuis  que  le  nialade  est 
>  il  ne  va  à  la  selle  que  tous  les  deux  jours.  Les  fèces 
de  consistance  molle,  de  couleur  jaunâtre,  d'odeur 
-fétide,  quelquefois  aussi  très-dures,   et  exigeant, 
me  avec  Taide  de  lavements,  les  plus  violents  efforts. 
,>uis  trois  semaines,  la  vessie  n'évacue  que  son  trop- 
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plein  ;  Turine,  très-abondante,  coule  sans  cesse  involon- 
tairement. Celle  de  la  nuit  est  de  couleur  foncée;  celle 
du  jour  est  plus  jaune,  moins  colorée.  L'érection  est 
rare  et  sans  énergie. 

St/tc,  2/200%  à  sec,  en  une  fois. 

18  octobre.  —  Le  malade  a  pu  se  tenir  levé  quelques 
instants  et  debout,  sans  appui.  En  se  soutenant  après  les 
meubles  de  l'appartement,  il  imprime  à  la  jambe  gauche 
quelques  mouvements  volontaires,  et  peut  déjà  faire 
quelques  pas.  Il  ressent  le  besoin  d'uriner,  et  la  vessie  a 
recouvré  assez  de  contractilité,  pour  qu'il  donne,  par  un 
dernier  effort  d'expulsion,  ce  qu'il  appelle  le  coup  de 
piston.  Il  y  a  moins  de  secousses  électriques  la  nuit;  le 
sommeil  et  l'appétit  sont  meilleurs.  11  est  survenu  deux 
furoncles  à  la  fesse  gauche,  et  un  troisième  dans  la  région 
inguinale. 

22  octobre.  —  Le  malade  peut  marcher  dans  l'appar- 
tement, en  se  soutenant  de  chaque  main  sur  une  canne. 
Dès  lors,  ce  résultat  sera  persistant.  Il  se  sent,  du  reste, 
beaucoup  plus  de  force  dans  les  reins.  Le  matin,  il  a  eu 
une  selle  spontanée  suivie  plus  tard  de  diarrhée  et  de 
vomissements.  Le  choléra,  à  cette  époque,  régnait  à  Paris. 
Quelques  personnes  de  la  famille  du  malade  ayant  déjà 
fait  usage,  d'après  mes  instructions,  de  quelques  prépa- 
rations homœopathiques,  on  lui  fit  prendre  quelques 
doses  de  phosph.  ac.^  200',  dans  la  crainte  qu*il  nefiU 
atteint  par  l'épidémie.  Les  évacuations  cessèrent  immé- 
diatement; puis,  dès  le  lendemain,  silic.  fut  repris. 

Quelques  jours  plus  tard,  muni  de  deux  doses  de  si/iCo 
2/200%  le  malade  se  sentait  assez  valide  pour  céder  à 
l'impérieuse  nécessité  d'un  lointain  voyage  qui  devait  se 
prolonger  huit  mois.  Quand  il  revint,  il  continuait  de 
marcher  avec  le  secours  de  deux  cannes,  ne  parcourant 
toutefois,  comme  avant  son  voyage,  que  de  faibles  dis- 
tances, et  la  myélite  paraissait  être  restée  stationnaire. 
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§  17.  L'étroite  parenté  signalée  par  Trousseau,  au 
point  de  vue  pathologique,  entre  la  myélite  chronique  et 
Yataxie  locomotricey  se  confirmerait  en  partie,  au  point 
de  vue  thérapeutique,  du  moins  en  ce  qui  concerne 
silic.y  ainsi  que  tendrait  à  le  prouver  l'observation  sui- 
vante. 

Ataxie  locomotrice.  (Panaris  et  ophthalmie  herpétique 
concomitants. 

Un  bûcheron  des  environs  de  Paris,  âgé  de  38  ans,  an- 
cien militaire,  qui  fit  la  campagne  de  Crimée,  est  affecté 
depuis  neuf  mois,  à  la  suite  de  grandes  fatigues,  d'acci- 
dents paralytiques  qui  ont  graduellement  envahi  tout  le 
membre  inférieur  droit. 

Cet  homme  est  de  tempérament  lymphaticonerveux, 
mais  assez  bien  constitué.  Il  a  les  cheveux  blonds,  les 
yeux  bleus,  le  teint  pâle,  d'un  gris  jaunâtre  ;  il  a  été  vac- 
ciné, et  fut  atteint  vers  l'âge  de  13  à  14  ans  de  fièvres 
intermittentes  tierces  ;  à  24  ans,  d'un  chancre  suivi  de 
bubon  suppuré,  et,  il  y  a  seize  ans,  d'une  dartre  sèche, 
de  forme  circulaire,  qui  couvrit  toute  la  mâchoire  infé- 
rieure gauche,  et  s'étendit  jusque  sur  les  parties  laté- 
rales du  cou  de  ce  côté.  Cette  dartre,  qui  avait  résisté  à 
deux  ou  trois  mois  de  traitement,  disparut  par  aventure  à 
la  suite  de  frictions  avec  une  pommade  soufrée.  La  santé 
générale  n'en  fut  pas  autrement  troublée  que  par  l'appa- 
rition d'étourdissements  qui  survenaient  au  grand  air; 
mais  ils  persistèrent  pendant  quatre  ou  cinq  ans,  avec 
une  désespérante  opiniâtreté  ;  et  lorsqu'ils  disparurent, 
il  leur  succéda  des  sueurs  nocturnes  qui  n'ont  cessé  que 
depuis  trois  mois,  mais  qui  diminuèrent  insensiblement 
au  fur  et  à  mesure  que  se  développait  la  paralysie. 

Les  premiers  signes  de  cette  dernière  affection  dont  fut 
frappé  le  malade  furent  un  sentiment  de  pesanteur  et  de 
faiblesse  de  toute  la  hauteur  de  la  jambe  droite.  Plus 
tard,  il  atteignit  jusqu'au  milieu  de  la  cuisse,  accompa- 
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gné  de  Tengourdissement  de  Textrèmité  du  pied^  Puis, 
cet  engourdissement  gagna  le  milieu  de  la  jambe  avec 
difficulté  de  mouvoir  les  orteils.  Ceux-oi,  devenus  roides, 
perdirent  bientôt  leur  mouvement  de  flexion,  quoique 
leur, mouvement  d'extension  restât  intact.  Enfin,  le  sen- 
timent de  pesanteur  et  d'engourdissement,  qui  disp.arais- 
sait  dans  la  position  couchée,  se  compliqua  peu  à  peu  de 
roideur  dans  l'articulation  tibiotarsieime,  et  les  troubles 
de  la  motilité  présentèrent  les  symptômes  que  nous 
constatons  aujourd'hui. 

Le  malade  en  marchant  se  trouve  obligé  de  lever  en 
l'air  la  pointe  du  pied,  et  de  prendre  par  suite  son  point 
d'appui  sur  le  talon.  Alors  le  pied  se  tourne  sur  sou  bord 
externe,  tantôt  et  même  plus  fréquemment  sur  son  bord 
interne;  mais  avant  d'atteindre  le  sol,  la  pointe  du  pied 
erre  à  droite  et  à  gauche,  et  frappe  involontairement  la 
jambe  du  côté  opposé.  Il  résulte  de  ce  défaïui  de  coordi- 
nation des  mouvements,  que  la  démarche  est.  extrême- 
ment vacillante,  incertaine  et  difficile,  et  qu'elle  ne  peut 
se  faire  que  les  jambes  trés-écartées.  Parfois  même  il 
arrive  que  le  genou  ploie  subitement  en  marchant,  et  que 
l'équilibre  se  perd.  A  voir  chanceler  le  malade,  lorsqu'il 
est  sous  le  coup  d'une  émotion  vive,  lorsqu'il  se  retourne 
brusquement,  lorsqu'il  veut  en  marchant  regarder  en 
haut,  ou  qu'il  s'arrête  court  pendant  la  marche,  .ou  à  la 
suite  de  grandes  fatigues,  on  le  croirait  ivre,  et  cepen* 
dant  il  n'a  pas  même  de  vertiges.  Descendre  l'escalier  est 
impossible  ;  le  monter  exige  les  plus  grands  efforts ^  Assis 
ou  couché,  la  jambe  droite  ne  peut  surmonter  le  plus 
léger  obstacle,  quelle  que  soit  l'énergie  que  le  malade  y 
emploie,  et  il  est  obligé  de  déplacer  le  membre  avec  la 
main.  S'il  essaye  de  se  tenir  debout,  la  jambe  gauche 
levée,  la  jambe  droite  fléchit,  et  il  tombe.  En  sortant  du 
lit,  le  matin,  la  faiblesse  du  membre  affecté  est  tallef 
qu'il  est  forcé  de  s'asseoir  pour  se  vêtir.  Une  foifi  levé, 
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rextrémîtè  paralysée  ne  subit  aucune  différence  de  tem- 
pérature avec  celle  du  côté  sain;  mais  au  lit,  la  jambe  et 
le  pied  lui  paraissent  plus  froids,  bien  qu'au  toucher 
cette  différence  ne  soit  pas  appréciable.  Cependant  lors- 
que les  deux  jambes  se  refroidissent  en  même  temps,  le 
côté  malade  exige  beaucoup  plus  de  temps  pour  atteindre 
à  une  chaleur  convenable.  L'exploration  de  la  sensibilité 
à  la  douleur  provoquée  ne  donne  que  des  résultats  indé- 
cis ;  elle  parait  être  considérablement  amoindrie  néan- 
moins; toutefois,  les  mêmes  points  de  la  peau  qui  de 
prime  abord  paraissent  frappés  d'anesthésie,  se  mon- 
trent doués  de  la  sensibilité  normale  à  la  douleur  provo- 
quée peu  d'instants  après.  Une  pression  méthodique, 
exercée  sur  les  apophyse  épineuses  de  la  colonne  verté- 
brale, ne  découvre  aucun  point  qui  soit  plus  particulière- 
ment sensible  ou  douloureux.  L'appareil  musculaire 
n'est  point  amaigri. 

Toutefois,  le  malade  est  frileux;  il  se  refroidit  aisé- 
ment, et  il  recherche  la  chaleur.  De  plus,  il  est  extrême- 
ment impressionnable  aux    variations  atmosphériques, 
qui  lui  occasionnent  toujours  de  si  vives  et  de  si  cruelles 
douleurs  lancinantes  dans  les  membres,  qu'elles  le  for- 
cent à  crier.  Ces  douleurs  ne  cessent  que  lorsque  le  temps, 
humide  ou  sec,  a  repris  sa  fixité,  se  prolongeant  parfois 
dix,  quinze,  vingt-quatre  heures  et  plus;  se  renouvelant 
sans  cesse,  durant  à  peine  l'espaice  de  quelques  secondes, 
affectant  les  articulations  ou  la  continuité  des  membres  ; 
le  plus  souvent  les  jambes,  la   paume  des  mains,  les 
doigts,  la  plante  du  pied,  et  n'étant  soulagées  que  lors- 
qu'il est  possible  au  malade  de  soulever  en  Tair  la  partie 
atteinte,  ou  d'exercer  sur  leur  siège,  avec  ses  mains,  une 
compression  rapide.  Il  arrive  souvent  aussi,  lorsqu'elles 
occupent  la  jambe  et  la  cuisse,  que  le  plus  léger  attou- 
chement les  provoque.  A  la  plante  du  pied  et  au  talon^ 
elles  sont  intolérables,  et  tant  que  dure  la  crise  il  est 


512  DESTEANE. 

impossible  au  malade  de  se  tenir  debout.  Sous  l'in- 
fluence de  Torage,  le  pied  droit  semble  lourd  et  gonflé,  et 
une  lassitude  extraordinaire  s'empare  des  deux  jambes. 

Signalons  en  outre  un  fourmillement  incessant  de 
Tannulaîre  et  de  Fauriculaire  de  la  main  droite  qui  s'é- 
tend quelquefois  jusqu'au  poignet,  et  Teiistence,  depuis 
cinq  ou  six  ans,  de  verrues  aux  doigts. 

L'annulaire  de  la  main  droite  est  affecté  depuis  sept 
semaines  d*un  panaris  qui  a  déterminé  la  nécrose  de  la 
dernière  phalange,  quoiqu'il  eût  été  ouvert  par  le  bis- 
touri. Il  est  encore  en  pleine  suppuration. 

La  peau  est  constamment  sèche;  il  n'y  a  de  sueur 
qu'au  scrotum.  Le  cuir  chevelu  est,  depuis  cinq  ou  six 
ans,  le  siège  d'un  abondant  pityriasis. 

Les  paupières  sont  d'un  rouge  vif  sur  leurs  bords  ;  leur 
face  interne,  d  un  rouge  velouté  ;  roides  et  légèrement 
gonflées,  elles  s'agglutinent  la  nuit.  Les  cils  sont  divisés 
par  groupes,  enveloppés  et  réunis  à  leur  base  par  de  pe- 
tites croûtes  en  forme  d'écaillés,  d'un  gris  verdfttre, 
aplaties  et  Irès-adhérentes.  Du  côté  droit,  l'injection 
palpébrale  s'arrête  au  sinus  ;  mais  du  côté  gauche,  elle 
s'étend  au  globe  entier,  ce  qui  donne  à  la  sclérotique  une 
teinte  rosée  parsemée  çà  et  là  de  petits  vaisseaux  d'un 
rouge  carmin.  En  môme  temps  le  malade  souffre  de  œ 
môme  côté,  depuis  trois  jours,  d'une  sensation  très-doo^ 
loureuse  de  graviers  sous  la  paupière,  et  d'une  ardeur 
avec  cuisson  violente  aussi  pénible  vers  les  angles  que 
s'ils  étaient  écorchés.  Les  efforts  de  la  vue,  le  grand  air, 
la  lumière  du  jour  et  celle  du  soir  causent  du  larmoie- 
ment ;  la  lumière  du  soir  est  insupportable  ;  le  jour,  il  n'y 
a  pas  de  photophobie.  La  cornée  est  intacte  ;  il  en  est  de 
môme  de  la  vision, 

A  wvre.) 
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NEUVIÈME  CONFÉRENCE 


MATIÈRE  MÉDICALE 


Messieurs, 

Hahnemann  nous  enseigne  que,  pour  procéder  à 
un  traitement  heureux,  il  faut  posséder  trais  notions 
essentielles  :  connaître  la  maladie,  découvrir  les 
propriétés  du  médicament  et  déterminer  le  rapport 
qui  unit  ces  deux  termes. 

Ce  rapport,  vous  savez  quel  il  est  ;  la  loi  deê  sew- 
hlables  l'exprime  de  la  manière  la  plus  complète. 
Vous  savez  aussi  comment  on  arrive  à  connaître  une 
maladie  de  manière  à  pouvoir  la  guérir;  il  ne  me 
resté  donc  plus  qu'à  vous  indiquer  comment  on 
parvient  à  constater  les  propriétés  des  agents  théra- 
peutiques, comment  il  est  possible  d'arriver  à  con- 
stituer la  Matière  médicale. 

De  toutes  les  parties  de  la  science  traditionnelle, 
celle-ci  est,  à  coup  sûr,  la  plus  défectueuse  ;  vous  me 
raccorderez  sans  peine.  Si  Bichat  l'a  déclarée  «un  in- 
«  cohérent  assemblage  d'opinions  elles-mêmes  in- 
«  cohérentes  ,»  M.  Claude  Bernard  assure  qu'elle 
n'a  pu  recevoir  jusqu'ici  une  véritable  constitution 
scientifique.  Ses  progrès  sont  donc  nuls.  Pour  elle, 
les  siècles  se  succèdent,  les  théories  se  transforment, 
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les  noms  changent,  elles  connaissances  exactes  res- 
tent à  l'état  d'exception. 

Si  vous  voulez,  en  remontant  dans  Thistoire, 
trouver  le  motif  de  cette  infériorité,  vous  la  rencon- 
trerez dans  la  dépendance  où  les  pathologistes  ont 
tenu  la  pharmacodynamie,  et  il  vous  faudra  le  répé- 
ter, à  votre  tour,  après  l'auteur  de  YAnatomie  gé- 
nérale :  a  II  n'y  a  point  eu,  en  matière  médicale, 
a  de  systèmes  généraux;  mais  cette  science  a  été 
«  tour  à  tour  influencée  par  ceux  qui  ont  dominé  en 
«  médecine ...  » 

«...  On  créa  des  désobstruants,  quand  la  théorie 
a  de  l'obstruction  était  en  vogue.  Les  incisife  na- 
a  quirent  quand  celle  de  Tépaississement  des  hu- 
a  meurs  lui  fut  associée.  Les  expressions  de  dé- 
a  layants,  d'atténuants,  et  les  idées  qu'on  leur  atta- 
u  cha,  furent  mises  en  avant  à  la  même  époque. 
a  Quand  il  fallut  envelopper  les  acres,  on  créa  les 
a  invisquants ,  les  incrassants,  etc.  Ceux  qui  ne 
a  virent  que  relâchement  ou  tension  des  fibres  dans 
a  les  maladies,  qnelaxum  et  striaum^  comme  ils  le 
a  disaient,  employaient  les  astringents  et  les  relà- 
a  chants»  Les  rafraîchissants  et  les  échauffants 
a  furent  mis  en  usage,  surtout  par  ceux  qui  eurent 
a  spécialement  égard,  dans  les  maladies,  à  l'excès 
a  ou  au  défaut  du  calorique,  etc.  \  » 

La  méthode  était  fausse,  les  résultats  furent  dé- 
sastreux* Avec  les  systèmes,  les  noms  changèrent, 

*  Biehat,  AnaUmte  générale;  CansidératUmigàiiraUSt  p.  9êtiO* 
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rien  de  plus.  «  Désobstruant  pour  l'un,  relâchant 
(f  pour  Tautre ,  rafraîchissant  pour  un  autre,  le 
«  même  médicament  fut  tour  à  tour  employé  dans 
«  des  vues  toutes  différentes  et  même  opposées  \» 

Tel  fut  le  chaos  en  face  duquel  fiahnemann  se 
trouva  placé,  lorsqu'il  entreprit  de  réformer  la  mé- 
decine. Pour  en. sortir,  il  proposa  deux  choses  :  une 
définition  nouvelle  et  précise  du  médicament,  une 
méthode  pour  arriver  à  découvrir  les  propriétés 
physiologiques  des  agents  de  guérison.  Mieux  inspiré 
que  ses  prédécesseurs,  il  voulut  offrir  à  la  matière 
médicale  une  constitution  indépendante,  et  proposa 
de  lui  donner  pour  base  rExpÉRiMENTATioN  pure. 

Dans  quelle  mesure  notre  maître  a-t-il  réalisé 
sa  pensée?  Je  tiens ,  messieurs,  à  vous  le  dire  aujour- 
d'hui. 

SI 

Une  science  se  juge  toujours  par  son  but,  ses  pro- 
cédés et  ses  résultats  ;  en  matière  médicale ^  le  but 
ressort  de  la  définition  du  sujet,  je  veux  dire  du 
médicament.  Celle  que  propose  Hahnemann  est  des 
plus  précises  :  «  Quœ  mère  corpus  nutriunt^  ali- 
«  menta;  qux  vero  sanum  hominis  statum  {vel  parva 
«  quantitate  ingesta)  in  xgrotum^  ideoque  et  xgrch 
«  tum  in  sanum  mutare  valent^  medicamenta  appel- 
«  lantur*.  » 

*  Bichat,  Anatomie  générale^  etc. 

*  Hahnemann,  de  Viribus  medicamentorum  posilivis,  édit.  Quin, 
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Dans  ce  passage,  trois  caractères  sont  attribués  à 
l'agent  thérapeutique  : 

1®  Il  peut  rendre  malade  :  sawum  in  aegrotum 
mutare  ; 

^  Il  produit  cette  perturbation,  même  quand  il 
est  donné  à  petite  dose:  vel parvaquatUitateingesta; 

y  Enfin,  il  a  puissance  de  rendre  la  santé;  ideo- 
que  et  xgrotum  in  sanum. 

En  y  réfléchissant,  vous  jugerez,  messieurs,  que 
ces  caractères  distinguent  le  médicament  de  l'ali- 
ment, des  causes  nosogéniques  et  des  agents  géné- 
raux, mais  qu'elle  le  rapproche  des  poisons. 

Ualiment  nourrit  :  qux  mère  corpm  rmtriunt  ali- 
menla.  Gela  veut  dire  qu'il  est  assimilable,  capable 
d'entrer,  pour  un  temps  plus  ou  moins  long,  dans 
la  composition  de  l'organisme,  de  ses  solides  ou  de 
ses  liquides,  de  participer  à  tous  ses  actes,  en  un 
mot,  de  vivre. 

Le  médicament  ne  possède  pas  ce  privilège  ;  la  vie 
ne  devient  jamais  son  partage. 

Les  causes  nosogéniques  rendent  malade,  mais  ne 
guérissent  pas.  Elles  amènent  des  perturbations  dans 
la  marche  naturelle  de  certains  états  pathologiques, 
paraissent  les  dominer  un  moment,  mais  n'en 
triomphent  jamais;  ce  qu'Hippocrate  avait  reconnu 
dans  cet  aphorisme  célèbre  :  «  Duobus  laboribus  si- 
c<  mul  obortis ,  et  non  in  eodem  loco ,  vehementior 
Ci  obscurat  alterum,  » 

Les  agents  hygiémqu^es  surexcitent  ou  affaiblis- 
sent; ils  n'ont  pas  la  double  prérogative  de  per- 
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turber  et  de  guérir;  ils  soutiennent  le  malade 
dans  la  lutte,  mais  ils  n'ont  rien  de  direct  pour  la 
faire  cesser. 

Il  en  est  ainsi  de  l'air,  de  l'eau,  du  calorique,  etc.  ; 
l'influence  du  climat,  les  résultats  de  l'hydrothé- 
rapie en  sont  la  preuve.  Avez-vous  jamais  vu  une 
guérison  réelle  se  produire  sous  de  pareilles  in- 
fluences ? 

Sans  doute,  les  conditions  hygiéniques  ont  une 
grande  valeur  pour  un  malade.  C'est  beaucoup  pour 
un  phthisique  d'être  placé  au  milieu  d'une  atmo- 
sphère calme,  de  rencontrer  une  température  con- 
stante et  douce.  Malgré  tout,  en  choisissant  un  pareil 
milieu,  on  recule  la  mort;  on  ne  guérit  pas. 

Ce  qui  est  vrai  de  l'air,  l'est  aussi  de  Teau  ;  ce  qui 
est  vrai  du  climat,  l'est  encore  de  l'hydrothérapie. 
Avec  elle  les  maladies  aiguës  se  déplacent,  et  sou- 
vent s'aggravent,  les  maladies  chroniques  sont 
modifiées  ;  mais  le  bien  ressenti  est  passager.  Sus- 
pendez le  traitement,  et  tous  les  accidents  reparaî- 
tront, non-seulement  avec  leur  intensité  première, 
mais  plus  terribles  encore. 

Le  médicament  se  distingue  donc  de  la  manière 
la  plus  complète,  la  plus  pratique,  des  puissances 
avec  lesquelles  on  l'avait  longtemps  confondu  ;  par 
d'autres  caractères  il  se  rapproche  des  poisons. 

D'après  la  définition  de  Flandin,  il  faut  entendre 
par  ce  mot  :  toute  substance  in  assimilable,  laquelle, 

KTANT  absorbée,  CAUSE    LA    MALADIE    OU    LA  MORT  ^  Déjà 

*■  Traité  des  paûons,  t.  I,  p.  193. 
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les  plantes  médicinales  de  la  Suisse,  le  second  pour 
celles  de  la  France.  Mathiole  avait  étudié  les  effets 
physiologiques  de  l'aconit,  et  les  travaux  de  Stœrck 
sont  trop  connus  pour  être  oubliés. 

Cette  méthode,  toutefois,  ne  parut  pas  donner  de 
résultats  utiles.  Les  médecins  a'âyant  point  reconnu 
la  loi  qui  exprime  le  rapport  des  effpts  physiolo- 
giques d'un  médicament  à  sa  pui&sance  thérapeuti- 
que, l'action  sur  l'homme  sain  fut  étudiée  d'abord 
au  point  de  vue  de  la  toxicologie.  Aussi  trouverez- 
vous,  à  ce  point  de  vue,  des  notions  bien  plus  nom- 
breuses dans  les  Œuvres  de  Flandin,  d'Orfila  et  de 
Devergie,  que  dans  la  Matière  médicale  de  MM.  Trous- 
seau et  Pidouix. 

Bans  ces  dernières  années,  on  voulut  cependant 
sortir  de  cette  voie;  ce  fut  pour  aboutir  à  ce 
que  j'appellerai  la  période  physiologique,  inaugurée 
par  Magendie,  suivie  avec  plus  de  dévoueilient  que 
de  bonheur  par  M.  Claude  Bernard*  Ici,  l'étude  est 
exclusivement  poursuivie  sur  les  animaux,  et  elle 
reste  incomplète,  car  on  ne  peut  légitimement  con- 
clure de  l'animal  à  l'homme. 

Hahnemann  a  ouvert  une  phase  différente  et  plus 
pratique,  en  se  posant  pour  but  de  reconnaître  les 
éléments  des  maladies  artificielles,  c'est-à-dire  leurs 
symptômes,  et  en  les  recherchant  sur  l'homme^ 
auquel  ces  nations  peuvent  être  utiles  :  enfin,  en 
formulant  la  loi  qui  sert  de  lien  entre  les  effets 
conn^us  des  médicaments  et  les  symptômes  qu'ils 
guérissent. 
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Pour  procéder  avec  ordre  dans  de  pareilles  recher- 
ches, notre  maître  a  posé  quatre  conditions  essen- 
tielles : 

1°  Choisir  son  sujet  ; 

2''  Savoir  administrer  la  substance  mise  à  l'étude; 

3°  Tracer  le  régime  convenable  pendant  Texpé- 
rimentation  ; 

4""  Enfin,  recueillir  les  effets  obtenus  et  en  dresser 
un  exact  tableau. 

Â.  Choisir  le  sujet  est  une  œuvre  délicate  ;  car 
bien  peu  peuvent  se  vanter  d'avoir  une  santé  assez 
complète  pour  remplir  la  condition  première  posée 
par  Hahnemann  :  celle  d'être  à  l'état  sain. 

Il  faut  donc,  au  moins,  chercher  cette  santé  rela- 
tive que  beaucoup  d'hommes  possèdent,  et,  pour  ne 
pas  être  dupe,  s'enquérir  avec  soin  des  maladies  qui 
ont  pu  exister  autrefois  ;  en  un  mot,  scruter  avec 
patience  les  antécédents. 

On  tiendra  compte  ensuite  du  tempérament,  de 
la  constitution,  des  habitudes,  des  dispositions  mo- 
raies  et  des  aptitudes  intellectuelles. 

J'ajoute  que  les  médicaments  doivent  être  expé- 
rimentés sur  des  hommes  et  sur  des  femmes. 

B.  Mode  d'administration.  —  La  première  condition 
à  remplir  est  de  se  servir  de  substances  exemptes  de 
toute  falsification.  Les  minéraux  doivent  être  chimi- 
quement purs.  Il  importe  surtout  de  bien  employer, 
dans  l'expérimentation  physiologique,  la  substance 
même  qui  est  destinée  à  servir  à  l'usage  thérapeuti- 
que, précaution  essentielle  pour  les  plantes  surtout, 
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une  variété  ne  pouvant,  en  aucun  cas,  remplacer  la 
variété  la  plus  voisine. 

La  seconde  condition  sur  l'exécution  de  laquelle 
il  faut  veiller,  est  le  choix  de  la  dose.  En  termes  gé- 
néraux, celle-ci  doit  varier  en  raison  de  l'activité 
propre  à  chaque  substance,  en  raison  aussi  de  la 
susceptibilité  du  sujet.  — Les  médicaments  héroïques 
seront  administrés  à  faible  dose,  et  on  donnera  des 
quantités  d'autant  plus  fortes  que  l'agent  étudié 
possédera  une  plus  faible  virtualité. 

Un  précepte  essentiel  pourra  toujours  ici  guider 
l'expérimentateur  :  il  ne  devra  jamais  oublier  que, 
s'il  lui  est  permis  de  chercher  à  développer  des  ma- 
ladies médicinales  artificielles^  celles-ci  ont  une 
limite;  qu'il  ne  peut,  en  aucun  cas,  mettre  en  danger 
la  vie  de  celui  qui  se  prête  à  une  semblable  élude . 

Cette  raison,  au  reste,  n'est  pas  la  seule  qui  nous 
oblige  à  employer  de  faibles  doses.  Lorsqu'on  veut, 
en  effet,  arriver  à  reconnaître  l'étendue  d'action 
d'un  médicament,  il  faut  éviter  de  produire  des 
effets  perturbateurs,  ceux-ci  masquant  les  autres 
symptômes  et  les  empêchant  de  se  développer. 

Ici,  surtout,  il  importe  de  ne  pas  oublier  que 
beaucoup  de  médicaments  possèdent  une  action 
désorganisatrice  sur  les  tissus  avec  lesquels  on  les 
met  en  contact,  puissance  désorganisatrice  à  laquelle 
est  due  le  plus  souvent  la  mort  qu'ils  peuvent  pro- 
duire. Celte  action  locale  doit  être  évitée;  car,  pour 
^ous,  il  ne  s'agit  pas  d'empoisonner  nos  malades, 
mais  de  les  guérir. 

L'iABifShATCNisME.  —  JuiUet  1869.  II. .—  21 
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Nous  voulons  aussi  pouvoir  suivre  ia  maladie  mé- 
dicinale dans  tout  son  développement,  afin  de  la 
comparer  à  la  maladie  naturelle.  De  même  que 
celle-ci  ne  nous  est  pas  connue  dans  son  entier, 
alors  que  nous  en  avons  seulement  apprécié  les  sym- 
ptômes les  plus  violents  et  les  altérations  les  plus  pro- 
fondes, de  même  la  maladie  médicinale  ne  peut  se 
révéler  sufiisamment  par  les  orages  terribles  qu'en- 
registre  la  toxicologie. 

On  serait  donc  mal  inspiré  en  donnant  Vûxik 
sulfurique  concentré,  pour  avoir  la  pathogénésie  de 
cet  agent;  car  si  on  reconnaissait  par  ce  moyen 
qu'il  corrode  les  tissus  et  les  carbonise,  on  n'ap- 
prendrait rien  sur  sa  puissance  véritablement  pa- 
thogénétique. 

La  raison  qui  doit  dominer  le  choix  de  la  dose  est 
celle-ci  :  pour  qu'il  y  ait  maladie  médicinale,  il 
faut  qu'il  existe  un  désaccord  dynamique  ;  pour  être 
comparable  à  la  maladie  naturelle,  il  faut  que  ce 
désaccord  dynamique  soit  produit  le  premier.  En  un 
mot,  nous  devons  administrer  le  médicament  mis 
en  expérience,  de  manière  qu'il  agisse  comme  les 
causes  morbifiques  elles-mêmes,  c'est-à-dire  qu'il 
produise  tout  d'abord  un  état  général  qui  pourra  se 
localiser  ensuite.  Il  faut  pour  cela  qu'il  soit  facile* 
ment  absorbé* 

Autre  considération  :  plus  la  dose  du  médicament 
est  modérée^  plus  les  effets  primitifs  sont  saillants; 
quand  cette  dose  est  trop  forte,  ces  effets  sont  con- 
fus. Enfin,  l'action  chimique,  toxique  et  perturba- 
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trice  empêche  le  développement  de  la  puissance 
dynamique  ;  les  symptômes  produits  sont  alors  d'au- 
tant moins  nombreux  qu'ils  se  trouvent  être  plus 
violents. 

La  FORME,  sous  laquelle  le  médicament  doit  être 
employé,  a  encore  une  extrême  valeur.  Pour  les 
plmite$  indigènes^  recommande  Hahnemann,  il  faut 
exprimer  le  jus  de  la  plante  fraîche,  le  mêler  à  de 
l'alcool,  filtrer  et  donner  cette  teinture  par  gouttes. 

Les  plantes  exotiques  doivent  être  préparées  autre- 
ment. Gomme  elles  sont  toujours  desséchées  quand 
elles  nous  arrivent,  on  les  pulvérise,  et  on  traite 
cette  poudre  par  l'alcool,  pour  obtenir  une  teinture 
dont  il  faut  donner  quelques  gouttes  à  la  fois.  Les 
doses  ordinairement  employées  sont  de  40  à  20  gcut- 
tes  chaque  jour. 

Si  la  plante  est  sèche  et  peu  active^  Hahnemann 
la  fait  hacher,  pour  préparer  ensuite  une  infusion. 
Celle-ci  doit  être  bue  de  suite ,  afin  d'éviter  la  fer- 
mentation . 

Les  gommes  et  les  sels  sont  dissous  dans  Teau  ou 
Talcool;  les  substances  animales  sont  également 
traitées  par  l'un  de  ces  deux  véhicules. 

Vous  voyez  par  ces  détails,  messieurs,  ce  que  vaut 
cette  imputation,  lancée  contre  Hahnemann,  d'avoir 
toujours  fait  ses  expériences  pharmacodynamî- 
ques  avec  la  30®  dilution  et  avec  des  globules.  Il 
recommande^  il  est  vrai,  de  recourir  parfois  à  ces 
derniers  pour  les  sujets  très-impressionnables  ;  mais 
le  plus  souvent  il  donne  des  substances  à  doses  très- 
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pondérables  et  sous  les  formes  que  je  viens  de 
rappeler. 

La  Société  d'expérimentation  pure,  établie  à 
Vienne,  n'a  pas  agi  autrement.  Elle  a  toujours  dé- 
buté dans  ses  études  par  la  teinture  mère  ;  plus 
tard  seulement,  après  avoir  recueilli  les  effets  pro- 
duits par  ces  doses,  elle  a  étudié  les  basses  dilutions 
et  donné  parfois  des  globules  *. 

Aux  règles  précédentes  il  faut  ajouter  encore 
quelques  préceptes  ;  ils  se  réduisent  aux  suivants  : 

1°  Débuter  toujours  par  une  dose  faible;  si  Ton 
emploie  une  atténuation ,  administrer  les  globules 
en  nombre  croissant; 

2°  Tâcher  d'apprécier  assez  exactement  l'impres- 
sicnnabilité  du  sujet  pour  donner,  du  premier  coup, 
une  dose  suffisante; 

5"*  S'arrêter  aussitôt  que  des  symptômes  évidents 
paraissent,  afin  de  permettre  le  développement  de 
la  maladie  médicinale,  en  marquant  l'ordre  de  suc- 
cession de  ses  caractères; 

4**  Varier  les  conditions  au  milieu  desquelles  vit 
le  sujet,  de  manière  à  reconnaître  celles  qui  aggra- 
vent les  souffrances  et  celles  qui  les  soulagent. 

G.  Le  régime,  auquel  doit  se  soumettre  le  sujet 
qui  accepte  l'expérience,  est  des  plus  simples;  il  con- 
siste à  user  des  aliments  les  plus  naturels,  à  éviter 
les  épices,  les  liqueurs,  le  café,  toutes  les  substances, 
en  un  mot,  qui  ne  sont  pas  seulement  des  aliments, 

*  Voy.  (Esterreiche  Zeitschrift. 
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mais  encore  des  excitants  ou  des  substances  médi- 
cinales. 

On  doit  aussi  éviter  les  travaux  fatigants  du  corps 
ou  de  l'esprit,  les  veilles,  le  travail  exagéré,  surtout 
le  plaisir,  quand  il  va  jusqu'à  la  débauche,  et  ne  se 
livrer  à  aucune  passion  désordonnée. 

Il  est  très-important  encore  que  le  patient  ne  soit 
pas,  par  sa  profession  ou  ses  habitudes,  exposé  à  des 
influences  nuisibles  ou  délétères. 

Une  dernière  condition  doit  être  remplie-:  il  faut, 
en  effet,  que  le  sujet,  pendant  son  expérience,  soit 
entouré  d'assez  de  calme  pour  être  attentif,  s'obser- 
ver avec  rigueur,  et  qu'il  puisse  exprimer  ses  dou- 
leurs en  termes  précis  *. 

*  On  peut  juger,  par  les  détails  précédents,  cet  essai  burlesque  dont 
s'est  rendu  coupable  un  professeur,  homme  d'esprit  et,  paraît-il, 
joyeux  convive.  Ayant  rencontré  dans  le  monde  un  médecin  qui  avait 
la  faiblesse  de  croire  à  l'action  des  doses  infinitésimales,  le  professeur 
se  fit  donner  un  flacon  d'aconit  et  avala  plus  de  cent  globules  quel- 
ques moments  avant  de  se  mettre  à  table,  cela  à  la  grande  frayeur 
des  dames  qui  faisaient  partie  de  la  société,  et  qui  admiraient,  sans 
doute,  le  courage  du  médecin  et  la  puissance  de  ses  convictions  néga- 
tives. 

L'heure  du  festin  ayant  sonné,  le  professeur,  qui  continuait  à  jouir 
d'une  santé  parfaite,  dit  l'histoire,  put  satisfaire  un  appétit  allopathiqtie 
(sic). 

J'aurais  été  surpris,  je  l'avoue,  qu'il  en  fût  autrement  ;  car  ici  tous 
les  préceptes  avaient  été  méconnus.  Ce  n'est  pas  au  moment  où  cou- 
lent à  pleins  bords  les  vins  de  Faleme  ou  d'Ostie,  qu'on  est  apte  à 
juger  la  nature  d'une  question  scientifique,  qu'on  peut  apprécier 
l'effet  d'un  médicament  ;  jamais  l'expérimentation  pure  n'a  été  tentée 
intér  pacula.  La  science  s'accorde  mal  avec  le  culte  des  dieux  qu'ado- 
rail  Epicure  et  que  chantait  Horace. 

11  n'est  donc  pas  étonnant  que  le  professeur  dont  je  parle  soit  ar- 
nyé  à  un  résultat  négatif.  Ce  qui  me  surprend,  c'est  qu'on  ait  voulu 
faire  argument  d'une  tentative  ridicule,  qu'il  aurait  mieux  valu  laisser 
dans  l'ombre. 
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D.  ReGUEILLIR  LES  RÉSULTATS  FOURNIS  PAR  l'expérience 

est  la  partie  la  plus  délicate  de  la  tâche  de  l'obser- 
vateur :  il  lui  faut  dans  ce  but  déployer  une  attention 
scrupuleuse.  D'après  la  recommandation  de  Hahne- 
mann,  le  sujet  doit  écrire  tous  les  symptômes  qu'il 
ressent,  et  les  placer  dans  l'ordre  même  où  ils  se 
manifestent,  insister  sur  la  nature  des  sensations 
éprouvées,  sur  les  conditions  capables  de  les  ag- 
graver ou  de  les  diminuer,  fixer  la  durée  de  chaque 
symptôme,  indiquer  au  bout  de  combien  de  temps, 
après  l'administration  du  médicament,  il  s'est  pro- 
duit. 

Le  médecin  interroge  ensuite,  pour  faire  préciser 
ce  qui  serait  trop  vague  ;  mais  il  lui  faut  user  d'une 
extrême  circonspection,  afin  de  ne  pas  susciter  des 
réponses  qui  manqueraient  d'exactitude.  Cette  par- 
tie de  l'étude  étant  difficile,  notre  maître  exprime 
le  vœu  que  le  médecin  soit  toujours  au  nombre  des 
expérimentateurs,  seul  moyen,  pour  lui,  de  juger 
les  renseignements  qui  lui  seront  donnés,  et  de  les 
apprécier  en  les  comparant  aux  symptômes  que 
lui-même  aura  éprouvés. 

Telles  sont,  messieurs,  les  règles  posées  par  Hahne- 
mann  à  l'expérimentation  pure;  voici  maintenant 
les  résultats  auxquels  on  est  parvenu  en  les  obser- 
vant. 

Les  procès-verbaux  recueillis  de  cette  manière 
présentent  des  symptômes  précis  dans  leur  expres- 
sion, jouissant  par  conséquent  d'une  certitude  abso- 
lue, d'autant  mieux  qu'ils  appartiennent  au  médica- 
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ment  d'une  manière  tellement  exacte  que  celui-ci  ne 
manque  jamais  de  les  produire. 

A  côté  d'eux  se  rencontrent  d'autres  effets  moins 
nettement  accusés  et  plus  rarement  obtenus  ;  ceux- 
ci,  Hahnemann  les  met  entre  parenthèse. 

Puis  viennent  les  effets  secondaires,  résultats  de 
la  réaction  de  la  force  vitale  contre  l'action  patho- 
gédique,  réaction  exprimée  par  des  symptômes  d'un 
caractère  opposé  aux  premiers,  et  apparaissant 
chronologiquement iiprës  eux;  la  constipation,  par 
exemple,  après  la  diarrhée  ;  l'insomnie  succédant  à 
la  somnolence. 

L'expérience  a  prouvé  que  ces  symptômes  de  réac- 
tion étaient  d'autant  moins  nombreux,  que  la  dose 
employée  avait  été  plus  faible. 

Il  y  a,  enfin,  les  effets  alternants  et  les  symptômes 
individuels  ;  ces  derniers  plus  en  rapport  avec  la 
constitution  du  sujet  et  appartenant  d'une  manière 
moins  précise  au  médicament. 

Si  vous  parcourez  les  pathogénésies  ainsi  dé- 
crites, vous  serez  frappés  d'un  premier  fait  :  la  pré- 
dominance des  lésions  de  sensations  et  de  fonctions 
sur  les  altérations  organiques.  Ce  résultat  n'a  rien 
qui  doive  vous  surprendre.  Du  moment  où  l'on  ad- 
ministre les  médicaments  de  manière  à  en  obtenir 
Veffet  dynamique,  les  symptômes  généraux  doivent 
l'emporter  sur  tous  les  autres,  et  cela  surtout  lors- 
qu'on  évite  de  pousser  l'expérience  jusqu'au  déve- 
loppement de  localisations  organiques  dangereuses. 
h  ne  veux  pas  dire,  toutefois,  que  vous  ne  rencon- 
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trerez  jamais  de  lésions  matérielles  parmi  les  sym- 
ptômes pathogénétiques;  elles  sont,  au  contraire, 
nombreuses  ;  mais  étant  superficielles,  elles  repré- 
sentent le  début  des  lésions  de  texture,  et  non  leur 
entier  développement. 

11  y  a  donc  ici  une  lacune  ;  nous  avons  plusieurs 
moyens  de  la  combler. 

D'abord,  Ve^Dpérimentation  sur  le$  awmaux;  tion 
plus  cette  expérimentation  violente,  passez-moi  le 
mot,  brutale  des  toxicologistes,  mais  une  expéri- 
mentation analogue  à  celle  que  je  vous  décrivais 
tout  à  l'heure  pour  l'homme,  poussée  jusqu'à  ses 
dernières  limites,  même  jusqu'à  la  mort. 

Deux  de  nos  confrères  ont  fait  appel  à  ce  mode 
d'exploration.  L'un  d'eux,  M.  le  docteur  Holin, 
étudiant  sur  des  lapins  l'action  de  rémétique,  a  / 
constaté  que  ce  médicament  produisait  les  lésions 
pulmonaires  de  la  pneumonie,  maladie  contre  la- 
ciuelle  vous  l'employez  si  souvent*.  Plus  tard,  le 
docteur  Curie,  étudiant  la  bryone,  vit  cet  agent  ame- 
ner chez  les  cabiais  des  fausses  membranes  analo- 
gues à  celles  du  croup  \ 

Depuis  Magendie  et  M.  Claude  Bernard,  l'étude  sur 
les  animaux  vivants  est  trop  à  l'ordre  du  jour  pour 
que  vous  puissiez  en  méconnaître  l'utilité  dans  le 
sons  que  j'indique,  c'est-à-dire  comme  com{4ément. 

La  TOXICOLOGIE  a  aussi  sa  valeur,  non  pa^  que  vous 

^  lh%  SfMfiques  en  médecine,  par  le  D' Molin,  thèse  inaugurale,  1 847. 
*  BNWi»liii  delaSocméd.  homœop,  de  France,  Discussion  sur  la 
dlplUhèrie. 
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puissiez  trouver  beaucoup  d'indications  utiles  dans 
les  empoisonnements,  dont  la  mort  est  le  terme  or- 
dinaire. Mais  tous  les  sujets  empoisonnés  ne  succom- 
bent pas,  et,  chez  ceux  qui  survivent,  vous  voyez  se 
développer  une  véritable  maladie  médicinale,  dont 
les  phases  peuvent  être  régulièrement  observées,  et 
dont  les  symptômes,  très-précis,  doivent  prendre 
place  à  côté  de  ceux  de  T expérimentation  pure. 

Enfin,  messieurs,  il  est  encore  une  source  à  la- 
quelle vous  devez  puiser,  je  veux  dire  l'étude  des 
maladies  artificielles  qui  naissent  si  souvent  par 
l'abus  des  médicaments  héroïques.  Ici,  je  le  sais, 
l'observation  est  plus  difficile.  Ces  médicaments 
ayant  été  donnés  à  des  malades,  une  partie  des  effets 
observés  peut  appartenir  à  la  maladie  elle-même. 
Il  faudra,  par  conséquent,  multiplier  vos  études  et  en 
comparer  les  résultats.  Mais  s'il  vous  arrive  de  voir 
une  même  substance  produire  un  symptôme  iden- 
tique chez  des  sujets  atteints  de  maladies  diverses, 
(comme  il  advient  de  la  dilatation  de  la  pupille  avec 
la  belladone ,  ou  du  ptyalisme  avec  le  mercure), 
vous  serez  en  droit  de  considérer  ce  symptôme  comme 
appartenant  à  l'agent  employé. 

Alors,  si  l'expérience  pure  vous  a  fait  reconnaître 
le  même  caractère,  vous  pourrez  en  toute  certitude 
lui  donner  place  dans  la  pathogénésie. 

Vous  le  voyez  donc ,  messieurs ,  rechercher  les 
effets  physiologiques  des  médicaments  est  une  œuvre 
délicate  à  tous  égards.  Vous  savez  maintenant  com- 
ment elle  a  été  conduite  par  Hahnemann  et  par  ses 
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disciples  les  plus  immédiats  ;  vous  pouvez  juger  des 
objections  qu'on  lui  a  faites. 

{A  9uwre.) 
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LE     10    AVRIL   1869,  A    LONDRES. 

Un  échange  de  relations  suivies  s'est  établi  récemment 
entre  YHahnemannkme  et  deux  autres  organes  de  Thomœo- 
palhie  :  l'un  vient  de  l'Amérique,  c'est  leUnited  States  Mé- 
dical and  Surgical  Journal,  Tautre  de  Londres,  The  Monthhi 
HomoBùpathic  Review,  Ces  deux  publications  nous  fourniront 
de  précieux  documents  sur  les  progrès  que  fait  chaque 
jour  rhomcdopathie  à  l'étranger  et  nous  nous  efforcerons 
de  tenir  nos  lecteurs  au  courant  des  travaux  des  homœo- 
pathes  d'outre-mer,  afin  que  nos  compatriotes  puissent 
en  tirer  profit. 

Nous  voulons  les  entretenir  aujourd'hui  du  banquet 
donné  parradmiiiistration  de  l'hôpital  homœopathique  de 
Londres.  Deux  cents  convives  étaient  présents  ;  la  solen* 
nité  était  présidée  par  lord  Elcho,  qui  avait  à  sa  droite 
lord  Ebury  et  sir  John  Simeon  ;  à  sa  gauche,  le  lieutenant 
général  sir  George  Saint-Patrick  Lawrence  et  le  pasteur 
W.  Jackson,  aumônier  de  Thôpital.  Un  grand  nombre  de 
notabilités  étaient  venues  se  joindre  à  l'assistance  et  té- 
Qioigner  ainsi  de  leur  attachement  à  l'homœopathie. 

Une  fois  le  repas  terminé,  de  nombreux  toasts  furent 
portés ,  et  chacun  d'eux  fut  accueilli  par  de  nombreuses 
acclamations. 

Voici  l'analyse  du  a  toast  de  la  soirée  »  (toast  ofthe  eve- 
ninjf),  discours  plein d'atticisme,  consacré  parle  président 
«  au  succès  de  Thôpital  homoeopathique  de  Londres.  » 
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L'orateur  a  débuté  par  un  exposé  de  Tétat  de  Thôpilal,  état 
qui  est  très-prospère  : 

CI  Le  nombre  des  malades  traités  dans  l'intérieur  de 
l'établissement  a  été  de  465,  35  de  plus  que  l'année  der- 
nière ;  celui  des  consultations  a  surpassé  de  869  le  chiffre 
de  l'année  précédente.  Le  total  des  dépenses  a  augmenté 
de  26  livres  sterling  (650  fr.).  » 

Cet  exposé,  souvent  interrompu  par  les  témoignages  de 
satisfaction  des  auditeurs,  a  été  suivi  d'un  court  aperçu 
sur  l'état  de  rhomœopathie  en  Angleterre  et  dans  les  autres 
contrées  civilisées.  Nous  croyons  ne  pouvoir  mieux  faire 
que  de  traduire  le  passage  consacré  à  ce  sujet  : 

«  Il  y  a  actuellement  plus  de  cent  médecins  homœopathes 
à  Londres  ;  quant  aux  pharmacies  homœopathiques,  dont 
la  devanture  est  ornée  du  buste  de  Hahnemânn,  on  pour-- 
rait  croire,  en  parcourant  les  rues  de  Londres,  qu'on  tra- 
verse une  galerie  de  statuettes  de  bronze,  tant  ces  officines 
sont  nombreuses.  A  Edimbourg,  on  construit  un  nouvel 
hôpital,  à  la  fondation  duquel  le  professeur  Henderson  avait 
proposé  de  contribuer  pour  500  guinées,  à  la  seule  condi- 
tion qu'on  lui  céderait  une  salle  homœopathique  ;  les  auto- 
rités ont  refusé.  Mais  vous  avez  aujourd'hui  à  Liverpool 
un  dispensaire  auquel  vont  plus  de  malades  qu'à  tous  les 
autres  de  la  même  ville.  Enfin,  et  c  est  le  fait  le  plus  im- 
portant, ici  même,  dans  cette  ville  de  Londres,  l'ancien 
premier  ministre,  M.  Benjamin  D'Israéli,  a  souffert  d'un 
violent  accès  de  goutte  qui  Tempèchait,  depuis  deux 
mois,  d'occuper  sa  place  accoutumée  à  la  Chambre  des 
communes.  Il  s'est  confié  aux  soins  habiles  d'un  médecin 
homceopathe  et ,  en  moins  de  quatre  jours ,  il  pouvait 
revêtir  son  armure,  et  combattre  vaillamment  (je  ne 
saurais  dire  si  c'est  à  tort  ou  à  raison,  car  j'ai  sur  [ce  point 
mon  opinion  personnelle),  combattre  vaillamment,  dis-je, 
en  faveur  de  l'Église  d'Irlande. 

«  Maintenant ,  messieurs,  quittons  l'Angleterre  et  tra- 
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versons  la  Manche  en  bateau  à  vapeur  ;  que  trouvons- 
nous  sur  le  continent?  Nous  trouvons  qu'en  Autriche,  à 
Vienne,  il  existe  trois  hôpitaux  homœopathiques,  dont  l'un 
contient  230  lits.  En  Amérique,  les  progrès  de  Thomoeopa- 
thie  ont  été  si  grands  que,  dans  l'une  des  plus  grandes 
villes  de  ce  pays,  la  majorité  des  classes  élevées  et  intelli- 
gentes de  la  société  est  favorable  à  cette  doctrine.  Dans 
l'État  de  New-York,  il  y  a  huit  cent  dix-huit  médecins  ho- 
mœopathes,  et  au  Brésil  (ce  fait  m'a  été  donné  pour  cer- 
tain par  un  praticien  de  Genève),  ils  sont  partout.  L'ho- 
mceopathie,  au  Brésil,  est  la  doctrine  orthodoxe,  l'allopa- 
thie est  hétérodoxe,  et  je  n*ai  pas  besoin  de  vous  dire 
qu'elle  est  en  même  temps  erronée.  Mais  la  preuve  la  plus 
frappante  peut-être  des  progrès  faits  sur  le  continent  parla 
question  de  Thomoeopathie,  nous  la  trouvons  en  France. 
Vous  avez  tous  entendu  parler  sans  doute  de  la  grande 
Sorbonne;  eh  bien,  un  cours  d'homœopathie  y  a  été  ré- 
cemment institué. 

«Je  crois  donc,  messieurs,  que,  par  un  regard  jeté,  soit 
sur  notre  patrie,  soit  sur  les  contrées  étrangères,  ceux  qui 
croient  à  Thomœopathie  (je  n'ai  pas  dit  si  j'étais  du  nom- 
bre ou  non,  parce  que  c'est  tout  à  fait  une  autre  affaire), 
ont  toutes  sortes  de  raison  d'être  satisfaits.  Je  puis,  d'ail- 
leurs, vous  dire  en  passant  que  je  suis  du  nombre.  » 

L'orateur  a  rappelé  ensuite  toutes  les  difficultés  que  ses 
compatriotes  homœopathes  avaient  eu  à  surmonter;  il  a 
terminé  en  engageant  les  convives  à  assurer  par  de  géné- 
reuses souscriptions  la  prospérité  de  l'hôpital  homœopa- 
thique  de  Londres. 

Sir  John  Simeon  se  leva  ensuite  pour  proposer  un  toast 
à  lord  Elcho,  auquel  le  président  répondit  en  remerciant 
ses  convives  et  en  les  invitant  à  boire  au  docteur  Quin, 
que  son  état  de  santé  empêchait  d'assister  à  la  réunion. 

Les  autres  toats  furent  portés  :  au  succès  de  la  Société 
homœopathique  d'Angleterre,  par  M.  Elles,  auquelrépondit 
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H.  le  docteur  Dniry;  smBHstish  Journal  of  Hcmœopathy  et 
à  la  littérature  périodique  homœopathique,  par  M.  le  doc- 
teur Haie,  auquel  répondit  M.  le  docteur  Dudgeon. 

y.  Léon  Simon. 
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DEUX  THèSES        .    ~ 

Nous  avons  reçu  dernièrement  deux  thèses  :  la  première 
est  due  à  la  plume  du  docteur  Henri  Perrussel,  elle  a  pour 
titre  :  du  Massage^  son  application  à  la  thérapeutique  de 
piques  affections  internes  ;  la  seconde  appartient  au  doc- 
teur A.  Péladan  fils,  de  Lyon.  Le  sujet  de  cette  dernière  est 
essentiellement  pratique  l'auteur  l'a  formulé  de  la  ma- 
nière suivante  :  Traitement  homœopatUque  de  la  spermator^ 
rhée^  de  la  prostatorrhée  et  de  Vhypersécrétion  des  glandes 
vulvovaginales . 

Le  docteur  Henri  Perrussel,  en  portant  la  question  du 
massage  devant  la  Faculté  de  Paris,  s'est  appuyé,  pour  en 
prouver  la  valeur,  sur  Topinion  de  praticiens  sérieux. 

Il  a  eu  d'abord  le  soin  de  définir  son  sujet,  ce  qui  Ta 
conduit  à  séparer  le  massage  de  la  gymnastique.  11  a  dé- 
fini le  premier  :  a  le  résultat  à' effets  passifs  supportés  par 
«  le  patient,  soit  à  l'aide  d'un  autre  individu,  soit  à  l'aide 
«  d'un  appareil  approprié  ;  »  tandis  que  la  gymnastique 
est  «  le  résultat  à* effets  actifs  exécutés  avec  la  volonté  du 
«  patient  et  par  lui-même  :  ainsi,  le  saut,  la  course,  la 
«  marche...  ^  » 

*  Dtt  massage,  son  application  à  la  thérapeutique  de  quelques  affec- 
tions internes;  thèse  pour  le  doctorat  en  médecine,  présentée  et  soutenue 
par  le  D' Henri  Perrussel,  ex-interne  des  hôpitaux  ciTÎls  et  militaire  de 
Blois,  élèTe  des  hôpitaux  de  Paris,  1869,  p.  7. 
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Le  travail  de  notre  confrère  se  trouve  divise  en  trois 
parties  :  l'historique^  dans  lequel  l'auteur  a  prouvé  que  la 
pratique  du  massage  remontait  aux  temps  les  plus  reculés  ; 
la  description  du  modus  faciendi  ;  enfin  les  observations 
cliniques. 

Voulant  expliquer  Taction  de  ce  moyen,  Tauteur  fait  re- 
marquer qu'il  influence  à  la  fois  la  peau,  dont  il  enlève  les 
souillures  et  dont  il  augmente  Taction;  lesmuscles^  au  sein 
desquels  il  active  la  circulation  capillaire;  en&nïapparâl 
circulatoire.  Sous  son  influence,  les  veines  se  gonflent,  le 
pouls  devient  plus  plein,  plus  large,  plus  régulier. 

Le  massage  agit  également  sur  le  système  nerveux,  tno- 
difiant  Tinfluence  des  nerfs  vasomotews,  et  il  active 
l'absorption  par  les  lymphatiques. 

Son  action  thérapeutique  est  en  rapp^nrt  directe  avec 
l'effet  physiologique.  Ce  moyen  a  réussi  : 

l""  Dans  les  affections  rhumatismales  et  les  oontractures 
musculaires  ; 

2^  Dans  les  affections  nerveuses  :  la  diorèe.  Ilotisme, 
les  névroses  ; 

3*^  Dans  les  affections  survenues  par  suite  de  troubles 
de  la  nutrition  :  comme  le  diabète  et  la  diathèse  urique  ; 

i""  Dans  les  affections  survenant  par  obstacles  à  la  circu- 
lation* 

Quelques  observations  succinctes,  empruntées  à  drvcrs 
auteurs^  viennent  appuyer  les  indications  précédentes. 
Deux  d'entre  elles  appartiennent  à  notre  jeune  confrère. 
Elles  ont  trait  à  des  affections  organiques  du  cœur,  pour 
lesquelles  le  massage  a  procuré  du  soulagement,  en  acti- 
vant la  circulation  veineuse  et  en  diminuant  Pœdème  des 
extrémités. 

Au  surplus,  Fauteur  ne  Ta  pas  dissimulé  :  le  massage  est 
un  moyen  mécanique  ;  il  peut  aider  Taction  des  agents 
spécifiques^  il  ne  saurait  la  remplacer. 

Nous  ne  pouvons  que  féliciter  le  docteur  Henri  Perrussel 
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sur  la  manière  dont  son  travail  a  été  rédigé  et  sur  le  suc- 
cès qu'il  a  obtenu.  La  carrière  s'ouvre  maintenant  devant 
notre  confirère  ;  il  a  été  à  trop  bonne  école  pour  ne  pas  la 
parcourir  brillamment. 

Le  docteur  Péladan  fils  s'est  occupé  d'une  maladie 
rebelle,  pour  laquelle  l'allopathie  est  souvent  désarmée, 
mais  que  Thomoeopathie  a  su  combattre  avec  succès. 

C'est  d'abord  chez  la  femme  que  l'auteur  a  voulu  Tétu- 
dier,  et,  sous  ce  rapport,  il  a  essayé  de  rapprocher  la  sécré- 
tion des  glandes  vulvo vaginales  de  l'éjaculatiôn  sperma- 
tique.  La  comparaison  était  hardie  ;  je  n'ose  dire  qu'elle 
ait  été  établie  sans  réplique. 

La  partie  pratique  de  ce  travail  renferme  des  documents 
importants,  en  ce  sens  qu'on  y  trouve  réunis  les  médica- 
ments recommandés  par  Bœnninghausen,  Hering,  Jahr, 
Ruckert,  Ruoff.  Parmi  ces  agents,  l'auteur  signale,  en  par- 
ticulier, plumbum^  auquel,  selon  lui,  on  n'a  pas  apporté 
jusqu'ici  une  suffisante  attention. 

Le  travail  se  termine  par  un  coup  d'oeil  sur  les  ressources 
que  la  chirurgie  offre  aux  tabescents  et  par  un  article  in- 
titulé :  Morale  et  spermatorrhée. 

L'auteur  y  établit  l'antagonisme  le  plus  profond  entre 
les  fonctions  génitales  et  les  facultés  intellectuelles,  et  en 
déduit  des  corollaires  pratiques  importants. 

En  résumé ,  la  thèse  du  docteur  Henri  Perrussel ,  et  celle  du 
docteur  Péladan  fils  sont  deux  monographies  que  Ton  con^ 
sultera  avec  fruit  ;  nous  féliciterons  leurs  auteurs^  tout  en 
leur  &isant  remarquer  que  ces  travaux  sont  pour  eux  un 
premier  pas.  Dès  à  présent,  nos  colifrères  appartiennent  à 
Thomœopathie;  qu^ils  nous  aident  donc  à  défendre  la  vraie 
doctrine  du  maître  et  à  la  propager  ! 

L.  S. 
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Par  décret  en  date  du  10  juin  dernier,  les  docteurs 
Desterne,  Boyer  et  Léon  Simon  ont  été  nommés  chevaliers 
de  l'ordre  royal  de  Charles  III,  d'Espagne. 

Le  docteur  Cramoisy ,  chevalier  de  Tordre  de  Saint- 
Grégoire-le-Grand,  vient  de  recevoir  du  nouveau  gouver- 
nement espagnol  la  croix  de  chevalier  de  Tordre  royal  de 
Charles  III. 

Que  notre  confrère  accepte  nos  félicitations  I 

Le  portrait  du  docteur  Léon  Simon  père  vient  d'être  placé 
dans  une  des  salles  du  musée  de  Blois  et  à  la  Société  des 
sciences,  lettres  et  arts  de  cette  ville,  dont  le  docteur  était 
depuis  longues  années  membre  correspondant. 

Les  deux  principaux  ouvrages  du  docteur  Léon  Simon  : 
les  Leçons  de  médedne  homœopathique  et  les  Commentmres 
sur  rOrganon^  ont  été  déposés  à  la  Bibliothèque  de  la 
ville. 

La  Société  des  sciences,  lettres  et  arts  de  la  ville  de 
Blois  a,  dans  sa  séance  du  4  juin  dernier,  accordé  le  titre 
de  membre  correspondant  au  docteur  Léon  Simon  fils. 

A.  B. 

Pour  toutes  les  nouvelles  :  » 

Le  secrétaire  de  la  rédactiinit 

D'  LÉON  SIMON  FILS. 

PARIS.  —  UirBIMBlUB  SINON  RAÇOH  BT  COMP.,  RVE  D*BRPimTB,  i. 
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Une.  femme  de  45  ans,  de  çonsiitulion  robuste,  de 
tempérament  lymphatico-sanguin,  sujette  à  la  goutte, 
s'étant  découverte  en  dormant,  dans  Tune  des  froides 
nuits  de  novembre,  se  réveilla  transie  de  froid.  Elle 
s'aperçut  presque  aussitôt  d'un  point  circonscrit,  déjà 
très-douloureux,  dans  le  pli  de  la  fesse  du  côté  droit 
et  d'où  s'irradiaient  des  élancements  provoqués  par  le 
mouvement. 

Deux  jours  après,  ces  douleurs  sont  devenues  d'une 
telle  acuité,  que  la  malade  ne  peut  ni  marcher,  ni  mon- 
ter Tescalier  sans  crier  et  pleurer  à  chaudes  larmes.  Vers 
leseplième  jour,  ces  douleurs,  quin  ont  cessé  d'augmenter, 
sont  devenues  atroces.  La  malade  ne  peut  presque  plus 
faire  un  pas  dans  sa  chambre  et,  si  elle  n'évite,  lorsque 
le&trémité  du  pied  droit  appuie  sur  le  parquet,  que  le 
membre  affecté  supporte  le  poids  du  corps,  elle  cède 
immédiatement  à  un  irrésistible  mouvement  de  claudi- 
cation. Elle  a  maintes  fois  essayé  de  vaincre  ces  douleurs, 
rapides  comme  un  choc  électrique;  elle  a  voulu  marcher 
quand  niême,  mais  si  peu  que  l'effort  se  soutienne,  le  corps 
ruisselle  d'une  sueur  froide  ;  elle  se  senl  suffoquée  et  sur 
le  point  de  s*évanouir;  alors,  force  lui  est  de  s'arrêter. 

Ces  douleurs  ne  dépassent  pas  la  partie  inférieure  du 
genou.  La  cuisse  est  lourde,  froide  au.  loucher;  elle  de- 
vient même  quelquefois  le  siège  de  frissons  partiels. 
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Toutes  les  chairs  souffrent  d^une  douleur  contusive  à  la 
palpatioii  ;  mais  une  exploration  minutieuse  y  découvre, 
à  l'aide  d'une  pression  même  légère,  divers  points  isolés 
plus  particulièrement  sensibles  et  d*où  les  élancements 
s'irradient  comme  d'un  foyer.  Les  plus  inférieurs  sont  le 
point poplité^  dans  le  creux  du  jarret;  le  point  rotulien^ 
sur  le  bord  externe  de  la  rotule,  et  le  point  péronéo-tibial, 
vers  Tarticulation  du  tibia  et  du  péroné.  C'est  à  ce  dernier 
surtout  que  correspondent,  dirigés  de  haut  en  bas,  les 
élancements  que  la  pression  directe  du  doigt  provoque 
dans  les  parties  supérieures  du  membre,  au  point  sacro- 
iliaque^  au  niveau  de  l'articulation  de  ce  nom,  un  peu  en 
avant  de  Tépine  iliaque  postérieure  et  supérieure;  au 
point  iliaque^  vers  le  milieu  de  la  crête  iliaque  ;  au  point 
trochantérien^  fémoral  supérieur,  fémoral  moyen,  et  fémo- 
ral inférieur. 

La  violence  de  ces  douleurs  condamne  la  malade  au 
repos,  presque  à  l'immobilité,  car  elles  reparaissent,  en 
changeant  de  position,  au  commencement  de  chaque 
mouvement,  en  se  retournant  au  lit,  en  se  levant  de  son 
siège  et  après  s'être  couchée.  La  position  couchée  au  lit 
les  aggrave,  même  en  tenant  la  jambe  dans  l'extension, 
ce  qui  soulage  la  malade  lorsqu'elle  est  assise.  Aussi  se 
trouvent-elles  améliorées  en  sortant  du  lit.  Quant  à  la 
chaleur  extérieure,  elle  fait  du  bien  ;  le  froid  agit  en  sens 
inverse. 

Toute  la  jambe  est  en  même  temps,  particulièrement 
vers  le  mollet,  tourmentée  d'un  prurit  très-vif  qui  se  re* 
produit,  depuis  trois  jours,  plusieurs  fois  dans  la  soirée. 
Le  grattement  avec  les  ongles  l'augmente;  mais  il  se 
dissipe  sous  Tinfluence  d'une  friction  par  une  brosse 
très-rude. 

Quant  au  reste  de  l'organisme,  il  ne  parait  avoir  subi 
aucun  trouble  fonctionnel.  Cependant  la  malade  éprouve 
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un  sentiment  de  fatigue  générale  qui  la  disposerait  à 
prendre  le  lit,  si  elle  ne  s'y  trouvait  pas  plus  mal.  Tout 
en  recherchant  la  chaleur  du  feu  et  des  vêtements,  elle 
désire  néanmoins  vivement  le  grand  air  ;  il'  y  a  un  peu 
d'envie  de  dormir  le  jour  ;  le  soir,  le  sommeil  n'arrive 
que  tardivement  ;  il  se  fait  sur  l'un  ou  l'autre  côté,  de 
préférence  peut-être  sur  le  côté  gauche  ;  il  est  assailli  de 
rêves  de  misère  et  de  malheurs,  après  lesquels  la  malade 
s'éveille  avec  des  horripilations. 

Il  y  a  faim  toute  la  journée  ;  soif  ardente  avec  désir  de 
vin  ;  la  langue  est  pure,  la  digestion  bonne  ;  cependant  il 
y  a  eu  depuis  hier,  dans  la  soirée,  des  douleurs  contrac- 
tives  dans  le  dos  et  l'estomac  qui  ont  persisté  une  heure, 
à  diverses  reprises  ;  il  y  a  eu  aussi  quelques  gargouille* 
ments  dans  le  ventre  ;  les  selles  sont  régulières  ;  les  urines 
abondantes  et  claires,  mais  avec  de  fréquents  besoins 
d'uriner  le  jour,  qui  disparaissent  la  nuit.  Les  organes 
de  la  respiration,  la  circulation  et  les  règles  n'offrent 
rien  de  notable. 

16  novembre.  —  Puis,,  2/200",  à  sec,  en  une  fois. 

18  novembre.  —  Les  douleurs  se  sont  tellement  ag^ 
gravées  depuis  deux  jours  qu'elles  ont  rendu  le  sonuneil 
impossible.  Toutefois,  la  malade  se  lève  beaucoup  plus 
aisément  de  son  siège  ;  le  prurit  de  la  jambe  et  les  cram- 
pes d'estomac  n'ont  pas  reparu.  Les  selles  ont  été  plus 
tardives,  plus  serrées;  les  envies  d'uriner  moins  fré- 
quentes ;  le  médicament  avait  évidemment  produit  un 
changement  d'état,  signe  habituellement  favorable  pour 
le  pronostic,  lorsqu'il  se  manifeste  sous  l'influence  d'une 
dose  convenablement  atténuée. 

30  novembre.  —  Dès  le  troisième  jour  qui  suivit  lad- 
ministration  de  pub.,  l'amélioration  n'avait  en  effet  cessé 
de  faire  des  progrès  et  il  ne  restait  plus,  à  cette  dernière 
date,  d'autre  point  douloureux  que  celui  qui  correspon* 
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dait  au  sommet  de  Téchancrure  sciatique  ;  tous  les  autres 
avaient  disparu.  Aussi  la  marche  et  le  mouvement  s^opë- 
raient-ils  presque  sans  douleur.  La  cuisse  n*est  plus  sen- 
sible à  la  palpation  ;  elle  n'était  plus  lourde  et  ne  conser- 
vait que  de  la  roideur  ;  le  sentiment  de  faitgue,  les  horri- 
pilations  nocturnes  n'existaient  plus.  Le  décubitus  an  lit 
était  à  peine  douloureux  etla  malade  s'y  retournait,  y  mon- 
tait et  en  sortait  presque  librement.  —  Puis.,  2/200~,  deux 
doses  à  sec,  chacune  en  une  fois,  à  huit  jours  d'intervalle. 

21  décembre.  —  Depuis  quinze  jours,  il  n'existe  plus 
aucune  trace  de  la  sciatique,  et  la  malade  a  déjà  fait  plu- 
sieurs sorties  ;  seulement  elle  s'est  trouvée  chaque  fois 
promptement  fatiguée  et  saisie  d'un  sentiment  de  fai- 
blesse à  l'estomac,  comme  d'un  malaise  précurseur  d'une 
défaillance.  De  plus,  toute  la  peau  du  corps  est  devenue  le 
siège  d'un  prurit  intense  accompagné  d'ardeur  brûlante, 
suivi,  après  le  grattement,  d'une  cuisson  presque  sans 
soulagement.  Il  y  a  au  cuir  chevelu  un  abondant  pityria- 
sis qui,  depuis  sept  ou  huit  jours,  s'est  étendu  jus- 
qu'aux paupières,  particulièrement  à  leur  angle  interne. 
Les  bras,  les  mains,  le  dos,  le  ventre,  les  jambes  et  les 
pieds  sont  également  affectés  de  ce  prurit,  qui  ne  cède 
qu'en  marchant  et  en  faisant  une  course,  sans  toutefois 
se  continuer  au  lit.  La  chaleur  accablante  qu'il  dégage 
oblige  la  malade  de  se  tenir  peu  couverte. 

Il  y  a  des  envies  de  dormir  à  divers  moments  de  la 
journée  ;  de  la  somnolence  le  matin,  et  un  sentiment  de 
fatigue  que  le  sommeil  ne  dissipe  pas.  Souvent  des  rêves 
pénibles  et  de  fréquents  réveils,  après  lesquels  l'insomnie 
persiste  quelquefois  pendant  deux  heures. 

La  tète  est  lourde,  embarrassée,  surtout  au  front;  en 
restant  longtemps  assise,  et  la  nuit,  il  y  a  impossibihté 
douloureuse  d'ouvrir  les  paupières.  Moralement,  la  ma- 
lade est  devenue  très-indifférente  ;  elle  néglige  ses  rela- 
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lions  de  famille;  sa  mémoire  faiblit  et  elle  s'effraye 
d'ombres  imaginaires  dont  la  pensée  la  couvre  de  sueur. 
—  Sep.^  2/200*%  à  sec,.en  une  fois;  trois  doses  semblables 
espacées  à  de  longs  intervalles,  dissipèrent  la  plupart  des 
symptômes  mentionnés  ci-dessus  et  consolidèrent  la 
guérison, 

NÉVRALGIE   TRIFAGIALE 

Une  femme  de  33  ans,  de  forte  constitution,  de  tempé- 
rament sanguin,  ayant  les  yeux  et  les  cheveux  noirs,  le 
teint  vivement  coloré,  souffrait  depuis  trois  ans,  à  divers 
intervalles,  de  névralgies  extrêmement  douloureuses.  Le 
dernier  accès  avait  duré  deux  mois  lorsque  je  fus  con- 
sulté. Thuya  l'en  avait  délivrée  rapidement  et,  depuis  dix 
mois,  la  santé  était  excellente,  lorsque  survinrent  de  nou- 
velles douleurs.  La  malade  prétendit  alors  que  sa  névral- 
gie nouvelle  avait  absolument  les  mêmes  caractères  que 
la  précédente,  et  me  pria  de  lui  prescrire  le  même  médi- 
cament. J'y  consentis  d'autant  plus  volontiers  qu'elle 
avait  encore  des  signes  manifestes  de  sycose.  Mais  cette 
fois  thuya  n'obtint  aucun  résultat  et ,  comme  les  souf- 
frances devenaient  chaque  jour  plus  intolérables,  je  pris 
note  des  symptômes  suivants. 

Depuis  trois  semaines,  ces  douleurs  se  reproduisent  tous 
les  joui*s  de  la  même  manière,  mais  avec  plus  d'intensité 
tous  les  deux  jours.  Elles  apparaissent  dès  le  matin,  au 
réveil,  au  premier  mouvement  delà  tête,  qui  est  déjà 
pesante,  sous  forme  de  battements  avec  pression  et  téré- 
bration  dans  la  tempe  droite  et  au-dessus  de  l'œil  droit. 
Elles  alternent  avec  de  vifs  élancements  dans  les  mâchoires 
et  la  joue  du  même  côté.  Au  bout  d'un  certain  temps,  elles 
disparaissent  spontanément  pour  se  reproduire  après  le 
déjeuner  pendant  deux  ou  trois  heures  et  se  renouveler 


342  DBSTERNE. 

enfin  depuis  neuf  heures  du  soir  jusqu'à  minuit,  une 
heure  du  matin. 

C'est  surtout  de  onze  heures  à  minuit  qu'elles  sont  le 
plus  violentes  ;  elles  s'accompagnent  alors  d'une  chaleur 
vive  de  toute  la  tête,  avec  chaleur  et  rougeur  des  joues  ; 
elles  occupent  le  sommet,  où  elles  déterminent  une  dou- 
leur pressive  aussi  violente  que  si  le  crâne  subissait  l'ef- 
fort d'un  étau.  Elles  condamnent  à  l'immobilité  la  plus 
absolue  pendant  toute  la  durée  de  leur  paroxysme.  Une 
sueur  abondante  ruisselle  en  môme  temps  sur  la  nuque, 
sans  que  nulle  autre  partie  du  corps  soit  en  transpira- 
tion ;  cette  sueur  paraît  soulager.  Puis  la  fin  de  la  crise 
s  annonce  par  un  sentiment  de  fatigue  générale  accompa- 
gné de  froid  par  tout  le  corps  pendant  dix  minutes,  et 
auquel  succède  le  sommeil .  Les  sueurs  de  la  nuque  se 
prolongent  néanmoins  pendant  toute  la  durée  du  sommeil 
et  ne  cessent  qu'au  réveil. 

Les  douleurs  de  la  région  temporale  et  celles  du  verlex 
sont  sujettes  à  se  déplacer.  Ces  dernières  tombent  sur 
toutes  les  dents  du  côté  droit.  Lorsque  les  douleurs  oc- 
cupent la  région  temporale  et  qu'elles  ont  atteint  un  haut 
degré  de  violence,  elles  déterminent  souvent  un  picote- 
ment dans  la  gorge  qui  excite  une  toux  rauque. 

La  plus  légère  pression  sur  la  tempe  droite  retentit 
douloureusement  au  niveau  de  l'émergence  des  nerfs 
maxillaire  supérieur  et  inférieur  du  môme  côté.  Tout  le 
cuir  chevelu  est  sensible  au  toucher  et  les  cheveux  tom- 
bent abondamment  depuis  le  retour  de  la  névralgie;  mais 
au  vertex,  une  forte  pression  du  doigt  provoque  immédia- 
tement de  vives  douleurs  dans  les  deux  oreilles.  Le  bruit 
renouvelle  les  douleurs  lorsqu'elles  ont  leur  siège  à  la 
tempe,  et  lorsqu'elles  occupent  le  sommet;  sans  les  dé- 
placer, il  en  provoque  de  nouvelles  au-dessus  des  yeux. 
Secouer  la  tête,  la  baisser,  tous  les  mouvements  en  gêné- 
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rai,  aggravent  les  souffrances  ;  en  montant  l'escalier,  la 
malade  éprouve  à  chaque  pas  des  secousses  et  un  ré- 
sonnement  douloureux  dans  le  cerveau  qui  Tobligent, 
autant  que  possible,  à  tenir  la  tête  immobile. 

Le  repos  assis  ou  dans  la  position  horizontale  améliore 
les  souffrances  sans  les  faire  cesser.  Il  en  est  de  même  de 
l'influence  du  grand  air;  mais  le  vent  les  augmente  ainsi 
que  le  froid,  lorsqu'il  est  humide  ;  et  cependant  il  arrive 
quelquefois,  le  matin,  que  les  lotions  de  propreté  au  vi- 
sage soulagent  les  douleurs.  La  malade  se  tient  la  tête  bien 
couverte. 

Pendant  les  douleurs,  des  éclairs  lumineux  passent 
souvent  devant  la  vue;  Todorat  perçoit  souvent  aussi 
comme  une  odeur  d'eau  de  Javelle,  même  en  dehors  du 
moment  des  souffrances.  Le  nez  est  depuis  deux  jours 
sous  Finfluence  d'un  coryza  fluent,  avec  écoulement,  en 
restant  dans  la  chambre,  d'une  eau  chaude  et  rousse  qui 
soulage. 

Tant  que  persistent  les  douleurs,  il  y  a  souvent  un 
sentiment  de  faim  douloureux  à  Testomac,  et  des  borbo- 
rygmes  dans  le  ventre  causés  par  des  vents.  Les  aliments 
chauds  et  froids  font  mal,  et  la  mastication,  à  peu  près 
impossible,  détermine  une  sensation  de  craquements  dans 
Tarticulation  temporo-maxillaire.  La  selle  est  régulière, 
en  plus  petite  quantité  néanmoins  que  d'habitude.  Les 
urines  sont  claires  et  plus  fréquentes. 

Les  règles  avancent  de  quatre  jours  ;  elles  sont  peu 
abondantes  et  quelquefois  précédées  de  douleurs  de  reins. 

n  y  a  un  peu  de  sueur  aux  pieds  et  de  moiteur  aux 
mains,  mais  la  tête  est  l'organe  qui  transpire  le  plus. 

Les  articulations  des  membres  font  souvent  entendre 
des  craquements  dans  leurs  mouvements  de  flexion.  Les 
ongles  sont  cassants  et  il  existe  une  verrue  au  milieu  de 
l'annulaire  de  la  main  droite. 
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Nusv.,  2/200*%  à  sec,  :en  une  fois,  un  peo  aYut  le 
paroxysme. 

Dès  le  soir  même,  les  douleurs  devinrent  tolëraUes. 
Le  lendemain,  elles  avaient  complètement  dispani.  Deux 
autres  doses  de  ce  même  médicament  affi^tnirrat  la  giië- 
rison. 

HÂVRALGUS  CBB^00-6GGIPfrALB  TfolODIQUB 

Une  femme  de  42  ans,  hystérique  et  goutteuse,  de 
tempérament  bilieux,  de  bonne  constitution,  trés«irri- 
table,  ayant  les  yeux  et  les  cheveux  noirs,  le  teint 
vivement  coloré,  est  prise,  dans  la  soirée  du  8  juillet,  en- 
viron une  heure  après  son  repas,  d'un  violent  accès  de 
colère,  en  présence  d'une  insulte  que  Ton  fit  à  l'un  de 
ses  plus  chers  parents. 

À  rinstant,  les  joues  s'animent  et  deviennent  brû- 
lantes, les  mains  moites  et  froides.  Au  bout  d'une  heure, 
surviennent  des  nausées  qui  aboutissent  deux  heures 
après  à  des  vomissements,  répétés  tous  les  quarts  d'heure, 
d^  aliments  du  dernier  repas  d'abord,  puis  de  matières 
liquides  et  amères;  cependant  le  sommeil  survint  et  la 
nuit  (ùt  calme;  mais,  le  lendemain,  cette  indisposition 
se  continuait. 

Tous  les  matins,  en  effet,  depuis  cinq  jours,  le  front, 
lo  vertox  et  les  parties  supérieures  de  la  nuque  sont  af- 
foolès  des  plus  cruelles  douleurs,  qui  vont  en  augmentant 
d'intensité  et  ne  cessent  que  vers  les  quatre  ou  cinq 
htmres  du  soir. 

Lq  type  de  ces  accès  est  invariable  ;  toutefois  ils  lais- 
»ont  après  eux,  comme  pendant  leur  durée,  la  malade 
dMl$  rimpossibilité  absolue  de  tourner  le  cou  sans  pro- 
voquer dans  les  nerfs  du  plexus  cervical  superficiel  une 
d^yleur  subite,  violemment  lancinante ,  s'irradiant  de 
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trois  points  différents.  Deux  de  ces  points  correspondent 
à  peu  près  au  bord  le  plus  externe  de  Finsertion  des  tra- 
pèzes, à  la  ligne  courbe  occipitale  supérieure,  au  niveau 
de  Témergence  du  nerf  occipital  interne ,  de  chaque  côté 
double  ;  c'est  le  point  occipitaL  Le  troisième  est  situé  au 
milieu  delà  cavité  que  forme  le  relief  des  trapèzes,  un  peu 
au-dessous  de  Tocciput,  au  niveau  de  l'apophyse  épineuse 
de  la  deuxième  ou  troisième  v^tèbre  cervicale,  à  l'émer- 
gence du  petit  rameau  nerveux  qui  constitue  Taccessoire 
du  nerf  occipital  interne. 

La  tète  ne  pivote  sur  son  axe  qu'à  la  condition,  essen- 
tielle pour  la  malade,  de  porter  une  main  sur  la  nuque 
et  l'autre  à  Tocciput,  de  manière  à  soutenir  ces  parties  et 
à  leur  imprimer,  le  plus  doucement  possible,  un  mouve- 
ment de  rotation.  L'oubli  de  cette  précaution,  la  nuit,  in- 
terrompt brusquement  le  sommeil  par  le  retour  immédiat 
des  douleurs  aux  trois  points  que  nous»  avons  décrits,  et 
ce  n'est  jamais  avant  un  quart  d'heure  que  la  malade 
réussit  à  se  rendormir.  Mais,  en  outre,  toute  la  nuque, 
toute  la  région  cervicale  postérieure  et  latérale,  jusqu'aux 
sterno-cléido-mastoïdiens  reste  douloureuse,  même  en 
dehors  des  accès,  à  toute  pression  profonde  qu'exerce, 
en  l'explorant,  la  pulpe  du  doigt. 

L'accès  s'annonce,  dès  le  réveil,  par  un  prurit  très-vif 
de  tout  le  cuir  chevelu,  plus  caractérisé  au  vertex  et  vers 
le  milieu  du  front,  à  la  racine  des  cheveux.  Vers  les 
quatre  ou  cinq  heures  du  soir,  la  disparition  de  ce  prurit 
indique  également  la  fin  de  l'accès.  Mais,  une  fois  dé* 
claré,  il  lui  succède  bientôt  des  étourdissements  qui  se 
répètent  spontanément  tous  les  quarts  d'heure  environ 
jusqu'à  midi  ou  une  heure,  et  qui  s'accompagnent  de  dou- 
leurs compressives  au-dessus  des  yeux  et  aux  tempes, 
aussi  intenses  que  si  la  tète  était  violemment  serrée  par 
un  cercle  de  fer;  pendant  leur  durée,  la  malade  cesse 
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Il  s'est  déclaré  aussi,  depuis  quelques  jours,  à  la  suite 
de  nouvelles  et  tristes  émotions,  des  accès  de  gastralgie 
auxquels  la  malade  est  d'ailleurs  sujette  depuis  des  an- 
nées. II  se  produit  un  serrement  à  l'épigastre  suivi  bientôt 
de  douleurs  tiraillantes,  avec  bâillements  répétés  et  las- 
situde générale,  aggravées  par  le  mouvement  des  bras  et 
améliorées  en  mangeant  ou  en  buvant  un  peu  d^eau  sucrée 
chaude.  Ces  accès  se  renouvellent  deux  ou  trois  heures 
après  le  repas,  particulièrement  la  nuit,  après  minuit, 
obligeant  à  tenir  le  corps  ployé  en  deux.  —  BelLj  2/200**, 
à  sec,  en  une  fois. 

8  août.  —  La  tête  tourne  librement  de  gauche  à  droite, 
sans  éveiller  la  moindre  douleur  ;  le  point  douloureux 
correspondant  à  Témergence  du  nerf  occipital  interne  du 
côté  gauche  n'existe  plus,  mais  son  congénère  du  côté 
droit  conserve  toute  sa  violence.  Il  reparait  sous  l'influence 
de  la  pression  de  la  pulpe  du  doigt,  en  essayant  de  tour- 
ner la  tête  de  droite  à  gauche,  de  la  secouer  et  de  la  flé- 
chir en  arrière;  cependant  les  mouvements  de  rétroflexion 
et  de  rotation  sont  moins  limités;  mais  ou  delà  d'un  cer- 
tain degré,  une  douleur  de  tiraillement  des  plus  intenses 
part  du  niveau  de  l'émergence  du  nerf  occipital  interne 
du  côté  droit  et  provoque  un  élourdissement  subit  qui 
retentit  dans  toute  la  cavité  crânienne,  et  pendant  lequel, 
comme  précédemment,  les  yeux  se  ferment  brusquement 
et  voient  des  milliers  d'étincelles.  Du  reste,  toute  la  tête 
est  embarrassée  comme  si  elle  était  serrée  dans  un  étau, 
et  tellement  lourde  qu'elle  provoquerait  à  tomber  en  la 
penchant  en  avant. 

A  la  disparition  du  point  occipital  externe  du  côté 
gauche  a  succédé  un  nouveau  point  douloureux,  que  déter- 
mine une  légère  pression  sur  l'apophyse  épineuse  de  la  sep- 
tième vertèbre  cervicale;  cette  douleur  ne  se  produitspon- 
tanément  que  par  le  mouvement  de  rétroflexion  delà  tête. 


NÉVRALGIE  CERVICO-OCCIPITALE.  349 

Le  mouvement  de  la  voiture  cause  de  l'oppression,  et 
la  malade  ne  peut  ni  souffler  ni  respirer  profondément 
sans  être  immédiatement  atteinte  d'un  étourdisse- 
ment. 

Quant  aux  accès  de  gastralgie,  ils  continuent  à  se  re- 
nouveler à  peu  près  régulièrement  deux  fois  par  jour.  Ils 
ne  persistent  pas  au  delà  d'un  quart  d'heure,  vingt  mi- 
nutes et  se  caractérisent  par  des  douleurs  de  torsion  et 
d'arrachement  à  la  région  épigastrique  qui  forcent  à 
rimmobilité,  le  corps  ployé  en  deux.  Ils  reparaissent 
dans  la  journée  à  la  suite  des  fatigues  qu'amènent  les 
soins  de  la  maison  ;  puis,  vers  le  soir,  après  le  dîner,  si 
cet  accès  vient  à  manquer,  il  réveille  la  malade  la  nuit, 
au  commencement  de  son  sommeil.  La  marche  et  le  repas 
paraissent  quelquefois  aussi  en  être  la  cause,  mais  d'au- 
tres fois,  le  repas  les  fait  avorter.  C'est  le  plus  souvent 
un  peu  d'eau  sucrée  froide,  mais  surtout  chaude,  ou 
quelques  morceaux  de  sucre  ou  de  chocolat  qui  les  apaise. 
Ils  se  terminent  par  des  éructations  et  quelquefois  par 
des  bâillements.  Le  moindre  mouvement  les  exaspère. 

Après  l'accès,  la  région  épigastrique  reste  endolorie, 
et  cette  souffrance  s'aggrave  par  la  marche  et  la  plus  lé- 
gère pression.  Le  contact  des  vêtements  est  par  moment 
intolérable.  Néanmoins  la  langue  est  pure,  l'appétit 
excellent  ;  il  y  a  peu  de  soif,  désir  de  bière  et  une  répu- 
gnance depuis  longtemps  persistante  pour  les  viandes  et 
le  lait.  Le  mouvement  de  la  voiture  produit,  indépendam- 
ment de  l'oppression,  une  sensatioîi  de  vide  instantanée 
dans  toute  la  région  sou3-diaphragmatique.  Il  y  a  quel- 
ques vents  par  le  bas,  dont  l'émission  est  parfois  brus- 
quement suspendue  par  des  douleurs  déchirantes  dans  le 
rectum,  qui  obligent  la  malade  à  chercher  autour  d'elle  un 
appui  et  à  rejeter  le  corps  en  arrière  jusqu'à  ce  que  lés 
douleurs  aient  cessé  et  que  les  flaluosités  aient  répris 
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leur  cours.  Les  selles  sont  régulières,  les  urines  épaisses 
et  sédimenteuses. 

Le  sommeil  est  généralement  ealme  ;  il  j  a  un  peu  de 
somnolence  dans  l'après-midi  et  le  soir  de  bonne  heure. 
Le  réveil  est  tardif,  mais  le  matin,  au  sortir  du  lit,  la 
malade  se  sent  forte  et  se  trouve  très-bien. 

La  température  de  la  peau  est  normale  ;  cependant  la 
malade  éprouve  souvent,  lorsqu'elle  reste  assise,  des 
frissons  dans  le  dos  qui  lui  occasionnent  des  sursauts. 
Elle  a  souffert  aussi,  il  y  a  quelques  jours,  d'un  sentiment 
de  brûlure  à  la  plante  du  pied  gauche,  tellement  vif,  que 
la  malade  se  crut  dans  la  nécessité  de  se  découvrir  le  pied 
pour  s'assurer  qu'il  ne  brûlait  pas.  A  un  autre  moment, 
il  lui  parut  que  le  même  pied  se  trouvait  enveloppé  de 
flammes,  quoiqu'il  fût  froid  au  toucher.  L'odorat  est 
excessivement  exalté  et  la  région  épigastrique  exhale  une 
sueur  d'odeur  acide  et  désagréable.  Les  mains  sont  moites 
et  celle  du  coté  gauche,  à  l'index  particulièrement,  est  le 
siège  de  douleurs  lancinantes  continuelles  avec  chaleur 
brûlante  de  la  paume  de  cette  main.  L'index  est  roide  et 
ne  peut  ni  s'étendre  ni  se  fléchir. 

C'est  vers  les  six  ou  sept  heures  du  soir  que  la  malade  se 
trouve  le  plus  abattue,  ouïe  plus  fatiguée. — Sep.^  2/200^ 
en  une  fois,  à  sec. 

28  août.  —  La  tête  pouvait  tourner  dans  toutes  les  di- 
rections sans  provoquer  d'autre  sensation  qu'un  très- 
faible  tiraillement  au  point  occipital  du  côté  droit,  comme 
s'il  y  avait  encore  un  fil  qui  fit  résistance  ;  mais  il  n'y 
avait  plus  de  ces  terribles  étourdissements  que  provo- 
quaient les  mouvements  de  la  tète  sur  son  axe  ;  l'apo- 
physe épineuse  de  la  septième  vertèbre  cervicale  avait 
cessé  d'être  sensible  à  la  pression  ;  l'estomac,  insensible 
à  la  pression  extérieure,  n'avait  plus  souffert  de  crises; 
la  sueur  acide  qu'exhalait  la  région  épigastrique  avait 
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disparu  ;  il  en  était  de  même  des  douleurs  du  rectum^ 
des  sensations  de  brûlure  et  de  flamme  qu'avait  éprou- 
vées le  pied  gauche,  et  des  douleurs  de  la  main  gauche  ; 
cependant  la  main  droite  se  trouvait  actuellement  atteinte 
comme  la  précédente.  Toutefois,  les  urines  étaient  deve- 
nues claires  et  abondantes  et  il  y  avait  eu,  pendant  trois 
jours,  jusqu'à  sept  garde-robes  diarrhéiques  par  jour,  de 
matières  noires,  d'odeur  fétide,  sans  coliques.  En  même 
temps  une  éruption  de  petits  boutons  très-pruriteux  était 
apparue  sur  le  ventre.  En  résumé,  la  névralgie  cervicor 
occipitale  se  trouvait  à  peu  près  complètement  guérie,  et 
les  accès  de  gastralgie  suspendus  ;  mais  il  fallut  encore 
deux  doses  de  sep.  y  2/200®',  espacées  à  quinze  jours  d'in- 
tervalle, pour  compléter  et  raffermir  ce  résultat. 

Je  ne  revis  la  malade  que  deux  ans  plus  tard  ;  elle  avait 
des  accès  nombreux  de  migraine  auxquels  elle  était  de- 
puis longtemps  habituée,  mais  très-distincts  de  son  an- 
cienne névralgie.  Elle  était  venue  me  consulter  pour  des 
vomissements  alimentaires  opiniâtres,  dont  silicea,  200®% 
la  débarrassa  très-rapidement. 

NÉVRALGIE  ERRATIQUE 

Une  blanchisseuse  âgée  de  45  ans,  maigre,  nerveuse^ 
mais  assez  bien  constituée ,  d'une  physionomie  douce  et 
craintive,  vaccinée,  ayant  eu  la  fièvre  typhoïde  vers  l'âge  de 
douze  ans,  avant  la  première  apparition  de  ses  règles,  puis 
des  hémoptysies  qui  se  répétèrent  avec  opiniâtreté  pen- 
dant trois  ans,  n'accuse  depuis  longtemps  d'autre  trouble 
dans  sa  santé  qu'une  éruption  de  dartres  sèches  sur  les 
parties  latérales  du  cou ,  éruption  sujette  à  des  retours 
depuis  la  première  couche»  Cette  femme  est  mère  de  deux 
enfants,  dpnt  fun  est  atteint  de  phthisie  confirmée. 

Les  règles,  qui  durent  à  peine  quarante-huit  heures, 
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sont  néanmoins  bien  ordonnées;  mais  elles  manquent 
actneliement  depnis-six  jours,  et  leur  retard  s'accom- 
pagne, depuis  le  même  temps,  de  douleurs  vives  et  lan- 
cinantes, d'une  extrême  mobilité,  qui  se  propagent  à 
toute  la  moitié  gauche  des  nerfs  de  la  tête,  du  tronc  et 
des  membres  supérieurs  de  ce  côté. 

La  douleur  occupe,  au  moment  de  notre  examen,  un 
point  delà  partie  latérale  et  inférieure  du  cou,  au  niveau 
de  l'entrelacement  des  cordons  nerveux  qui  constituent 
le  plexus  brachial.  Elle  s'exaspère  à  un  très-haut  degré 
par  la  pression  du  doigt  ;  mais,  au  bout  de  quatre  ou 
cinq  minutes,  ce  point  cesse  d'être  douloureux,  même  à  la 
pression,  pour  envahir,  après  une  courte  rémission,  un 
nouveau  point  du  nerf  frontal  ou  sus-orbitaire  du  cAté 
gauche  pendant  le  même  temps,  et  se  déplacer  encore 
pour  atteindre  la  nuque,  le  vertex,  le  front,  la  racine  du 
nez,  etc.,  etc.  11  n'est  pas  jusqu'aux  branches  les  plus  in- 
férieures des  nerfs  intercostaux  qui ,  par  moments,  ne 
soient  affectés.  L'épaule  gauche,  le  bras,  dans  le  milieu 
de  sa  longueur,  Tavant-bras  et  la  main,  jusqu'aux  bouts 
des  doigts,  sont  douloureux  et  engourdis.  La  malade 
éprouve,  en  fermant  la  main,  la  même  sensation  que  si 
les  articulations  des  doigts  étaient  gonflés.  A  la  tête,  il 
n'y  a  d'autres  troubles  sensoriels  qu'un  bourdonnement 
de  l'oreille  gauche,  qui  cesse  en  fouillant  le  conduit  au* 
ditif  externe  avec  le  doigt. 

Ces  douleurs  s'aggravent,  en  général,  surtout  par  la 
fatigue  et  le  moindre  effort ,  en  se  baissant,  en  tournant 
la  tête  du  côté  affecté  ;  dans  le  décubitus  sur  le  cêté 
gauche  ;  au  commencement  de  la  marche  ou  de  toute  es* 
pèce  de  mouvement  ;  dans  l'air  renfermé,  et  particuliè- 
rement le  soir  et  la  nuit.  En  toussant,  la  malade  se 
comprime  la  tête  dans  les  mains,  la  toux  exaspérant  vio- 
lemment  les  souffrances. 
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Celles-ci  s'améliorent  au  contraire  par  une  large  et 
forte  pression  de  la  main  sur  les  parties  affectées.  Le 
point  correspondant  à  rentrelacement  du  plexus  brachial 
est  le  seul  que,  par  moments,  la  pression  exaspère.  Le 
repos,  marcher  doucement,  Tair  libre,  et  la  position  de  la 
tête  rejetée  en  arrière  exercent  également  une  influence 
Irès-favbrable. 

La  têle  est  lourde  ;  la  station  debout,  dans  l'immobi- 
lité^ donne  des  nausées  ;  il  y  a  du  reste  absence  de  soif 
et  d'appétit,  amertume  du  goût,  bien  que  la  langue  soit 
humide  ;  des  éructations,  des  nausées  et  du  gonflement 
de  la  ceinture  après  le  repas.  Les  aliments  chauds  cau- 
sent souvent  des  tranchées  autour  de  l'ombilic;  il  y  a 
des  borborygmes,  des  vents  fétides;  les  selles,  d'odeur  fé- 
tide, sont  dures,  marronnées,  noirâtres,  en  petite  quan- 
tité; elles  n'ont  lieu  que  tous  les  deux  ou  trois  jours.  Les 
urines  sont  fréquentes  et  déposent  un  sédiment  rou- 
geâtre. 

Le  sommeil  ne  vient  qu'à  partir  de  minuit,  dans  le  dé- 
cubitus dorsal,  la  tête  fortement  rejetée  en  arrière;  mais 
les  douleurs  obligent  souvent  la  malade  à  abandonner  la 
position  horizontale  pour  se  redresser  sur  son  séant,  ce 
qui  les  améliore  toujours.  Le  sommeil  est  du  reste  rem- 
pli de  rêves  effrayants  et  interrompu  par  de  fréquents  ré- 
veils. 

Le  pouls,  large  et  souple,  n'est  point  altéré.  Hier  soir, 
vers  huit  heures,  et  dans  Taprès-midi,  après  le  repas,  il 
y  eut  quelques  frissons  intérieurs,  principalement  dans 
la  moitié  gauche  du  corps,  sans  soif  et  avec  claquement 
de  dents.  La  nuit ,  le  visage  devient  souvent  chaud  et 
rouge,  et  le  matin,  au  lit,  il  est  parfois  atteint  de  cha- 
leur passagère  qui  dure  à  peine  quelques  minutes  et 
disparaît  de  suite  en  se  découvrant.  Dans  le  jour ,  ces 
accès  de  chaleur  se  renouvellent  au  moindre  effort  et  à  la 
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plus  légère  contrariété.  La  malade  se  plaint  en  outre  que 
ses  forces  sont  très-affaiblies. 

26  décembre,  —  Puis.,  2/200*%  à  sec,  en  une  fois. 

29  décembre.  —  Nul  changement.  Cependant  les  signes 
nombreux  et  caractéristiques  que  nous  avons  énumérés 
ne  permettaient  pas  de  douter  de  Texacte  appropriation 
de  ce  médicament.  La  malade  était-elle  du  nombre  de  ces 
sujets  réfractaires  où  l'on  constate  Tinsuffisance  ou  la 
complète  inanité  des  remèdes  homœopathiques  les  mieux 
choisis? 

L'on  sait  que  des  cas  analogues  se  rencontrent  à  chaque 
instant  dans  la  pratique,  aussi  bien  dans  les  maladies  ai- 
guës que  dans  les  maladies  chroniques,  chez  des  indivi- 
dus infectés  de  psore,  de  syphilis  ou  de  sycose.  Beth- 
mann,  Hartmann,  Heichelheim,  Jahr,  Knorre,  Malaise, 
Weber,  tous  les  observateurs  se  sont  heurtés  contre  celte 
absence  de  réceptivité  de  l'organisme  et  qui  cède,  comme 
on  le  sait,  à  Tintervention  de  merc.y  thuya  ou  suif,  admi- 
nistrés préalablement  au  médicament  indiqué. 

Bœnninghausen,  dans  un  savant  mémoire,  a  vivement 
sollicité  lattention  sur  la  nécessité  d'administrer  tkuya 
à  titre  d'intercurrent,  à  cause  de  Timmense  expansion 
qu'a  prise  la  sycose,  par  la  propagation  de  la  vaccine. 

Mais  la  psore  étant,  d'après  Hahnemann,  le  miasme  le 
plus  ancien  et  le  plus  communément  répandu,  celui  qui 
présente  le  plus  de  têtes^  suif,  a  acquis,  sous  ce  rapport, 
dit  Lobethal,  une  importance  presque  universelle. 

La  malade  qui  nous  occupe  avait  aux  mains  des  signes 
manifestes  de  sycose  ;  mais  elle  était  aussi  depuis  long- 
temps sous  rinfluence  de  Pétat  psorique,  ce  qui  nous 
décida  en  faveur  de  suif. ,  dont  la  malade  prît  6/200**,  à 
sec,  en  une  fois,  suivi,  six  heures  après,  de  la  reprise  de 
pttk.,2/200^àsec. 

La  justification  de  ces  données  de  l'expérience  ne  se  fit 
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pas  longtemps  atlendre.  Dès  le  soir  même,  les  douleurs 
avaient  disparu,  et  le  sommeil  fut  calme  toute  la  nuit.  Il 
n*y  eut  dans  la  journée  du  lendemain  que  deux  ou  trois 
élancements  rapides  comme  l'éclair,  que  des  efforts  et  la 
fatigue  avaient  provoqués.  Les  jours  suivants,  le  sommeil, 
encore  agité  par  des  rêves,  avait  néanmoins  cessé  d'être 
tardif  et  se  faisait  dans  toutes  les  situations  possibles , 
sans  rejeter  la  tête  en  arrière  ;  les  frissonnements  et  les 
nausées  n'avaient  plus  reparu  ;  les  selles  étaient  devenues 
régulières  et,  lorsqu'elles  cessèrent  de  l'être  pour  re- 
prendre leur  état  antérieur,  les  urines  du  matin  furent 
plus  abondantes. 

Les  premiers  Jours  qui  suivirent  Vadministration  de 
ces  deux  médicaments,  il  s'était  produit  une  abondante 
sécrétion  nasale  composée  de  mucosités  jaunâtres,  et  de  la 
salivation  ;  mais  au  total,  les  forces  s'étaient  relevées  ;  le 
teint  avait  repris  de  la  fraîcheur. 

A  la  date  du  3  février,  et  sous  rinfluence  de  deux  nou- 
velles doses  de  puis. ,  2/200^*,  l'amélioration  avait  encore 
feit  de  nouveaux  progrès  et  les  règles  avaient  reparu  à 
l'époque  correspondante  à  leur  retour  habituel. 

D'  H.  Desterke. 


ICTÈRE.  —  ASCITE 


t*ar  ie  docteur  Ânastasio  AWarex  Gonzalez. 

Madame  C.  G...,  âgée  de  40  ans,  douée  d'untempé* 
rament  lyraphatico-nerveux,  a  éprouvé  toutes  sortes  de 
chagrins  ;  elle  a  eu  douze  enfants,  qu'elle  a  tous  nourris 
plus  longtemps  que  ne  le  permettait  une  bonne  hygiène*. 

^  C'est  une  pratique  constante ,  malheureusement  et  indûment 
tolérée  par  les  médecins,  de  ne  pas  faire  sevrer  les  enfants  avant  un 
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Ces  difTérenles  causes  avaient  amené  une  grande  faiblesse 
et  un  abattement  si  profond,  que  la  malade  ne  pouvait  le 
surmonter  qu'en  quittant  sa  maison  fréquemment  pour 
aller  à  la  campagne  respirer  l'air  libre  et  y  chercher  la  dis- 
traction et  le  bien-être  ;  elle  Ty  trouvait  instantanément, 


an  et  demi  ou  deui  ans,  dans  le  but  imaginaire  de  leur  faciliter  le  tra- 
vail de  la  dentition. 

Les  accidents  causés  par  cette  tolérance  sont  très-redoutables.  Le 
plusgrand  ennemi  de  Tenfant  qui  tette,  celui  qui  conspire  constamment 
et  de  la  manière  la  plus  sûre  contre  sa  vie  est  sa  nourrice  et  quelquefois 
même  aussi  sa  mère,  qui,  sans  comprendre  l'importance,  les  devoirs  et 
les  sacrifices  qu'impose  r allaitement,  ne  modèrent  pas  leurs  passions, 
de  telle  sorte  que  les  enfants  succombent  empoisonnés  parim  mauvais 
lait,  profondément  altéré  par  la  jalousie,  un  accès  de  colère,  renvie, 
une  frayeur,  un  écart  de  régime,  etc.,  etc.  U  en  résulte  que  plus  tèt 
le  nourrisson  sera  délivré  d*un  ennemi  aussi  dangereux,  plus  il  entrera 
Paiement  dans  la  seconde  enfance. 

L'aUaitement  prolongé  est  une  des  causes  les  plus  puissantes  qui 
s'opposent  à  ce  que  Tenfant  prenne  l'habitude  de  manger.  Aussi» 
lorsque  par  inddence  on  par  ignorance  de  la  manière  de  diriger  l'édo- 
caticm  physique  des  petits  enfants,  ou  dans  un  but  criminel  au  poiot 
de  vue  de  la  nourrice,  on  n'habitue  pas  Fenfant  à  manger  vers  le  qua- 
trième ou  le  sixième  mois,  on  devra  craindre  pour  la  suite  les  consé- 
quences d'une  alimentation  pauvre,  insuffisante,  telle  que  commence 
ordinairement  à  l'être  le  lait  d'une  femme  qui  nourrit  depuis  six  ou 
huit  mois.  C'est  alors  que  l'on  voit  survenir  le  rachitisme,  la  phthtsie 
mésentérique,  les  afiections  vermineuses  résultant  de  la  mauvaise  fer- 
mentation dans  l'estomac  d'un  lait  complétem^t  séreux,  le  défaut  de 
développement  physique  de  l'enfant,  la  diarrhée,  et  surtout  le  peu  de 
résistance  aux  maladies  telles  que  la  dentition,  qui  fait  tant  de  victimes. 
De  semblables  considérations  rappellent  à  ma  mémoire  ces  aphorismes 
célèbres  d'Hippocrate,  qui  renferment  tant  de  vérités  et  qui  inspirent 
tant  de  respect  et  de  vénération  :  Les  vieillards  non  décrépits  lup- 
portent  une  alimentation  peu  abondante  avec  plus  de  facilité  que  de$ 
hommes  d^un  âge  mûr;  ceux-ci  mieux  que  les  jeunes  gens  ;  les  enfanU 
la  toUrentplus  diffuntement,  et  parmi  eux  surtout,  ceux  qui  sont  les 
plus  vivaces.  Les  coips  qui  sont  en  traindese  développer  ont  beaucoup 
de  chaleur  innée,  et  par  cela  même  ils  ont  besoin  de  plus  de  nutrition^ 
parce  que  autrement  ils  périraient.  Chesi  les  vidllards,  il  y  a  peu  di 
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maïs  elle  retombait  de  nouveau  dans  la  même  prostration 
morale.  Elle  éprouvait  beaucoup  d'inquiétude  sur  la  termi- 
naison de  sa  maladie,  ainsi  que  la  crainte  et  le  pressenti* 
ment  de  la  mort.  Le  sommeil,  léger  et  agité,  était  accom- 
pagné de  frayeurs  et  de  soubresauts  ;  chaleur  générale, 

chaleur f  et  par  conséquent  ils  n'ont  pas  besoin  d'autant  de  combus- 
tible, car  une  plus  grande  quantité  l  éteindrait. 

Une  autre  raison  alléguée  par  les  mères  pour  prolonger  rallaitement 
pendant  un  temps  indéfini,  est  cette  considération  que  les  petits  en- 
fants étant  souvent  malades,  ils  perdent  Tappétit,  et  s*îls  ne  tétaient 
pas,  ils  mourraient  de  faiblesse  par  défaut  de  sucs  alimentaires,  surtout 
pendant  la  dentition...  Il  n*est  pas  surprenant  qu une  mère  raisonne 
de  cette  manière,  mais  c'est  le  devoir  du  médecin  de  lui  faire  com- 
prendre que  son  raisonnement  la  conduirait  à  la  perte  très-probable  de 
son  enfant.  En  effet,  le  nourrisson  ayant  de  Finappétence  lorsqu'il  est 
malade,  il  se  met  naturellement  à  la  diète,  et  c'est  manquera  Thygiène 
que  de  Talimenler  dans  ce  cas,  même  en  lui  donnant  à  teter,  parce 
qu'il  pourra  en  résulter  des  indigestions  qui  augmenteront  l'intensité 
de  la  maladie  :  et  si  l'estomac  était  le  siège  de  celle-ci,  on  aurait  un 
double  motif  de  laisser  cet  organe  dans  un  repos  complet.  Si  la  maladie 
était  de  longue  durée,  et  s'il  était  à  craindre  que  l'enfant  ne  perdit  ses 
forces  par  suite  d'une  inappétence  persistante ,  on  aurait  toujours  la 
ressource  d'en  appeler  aux  aliments  légers  et  de  facile  digestion,  tels 
que  le  bouillon,  la  soupe  et  le  lait,  préférable  à  celui  de  la  nourrice. 

Pour  toutes  ces  raisons,  je  ne  permets  jamais  de  prolonger  Tallaite' 
ment  plus  de  dix  mois,  et  c'est  en  persistant  dans  cette  résolution  iné- 
branlable que  j'ai  retiré  un  grand  nombre  d'enfants  du  chemin  qui  les 
conduisait  au  tombeau.  Il  n'y  a  rien  au  monde  de  plus  difficile  que  de 
faire  le  bien  ;  aussi  n'est-ce  qu'à  force  de  persévérance,  que  les  méde- 
cins parviendront  à  déraciner  la  mauvaise  habitude  de  prolonger  mdé- 
finiment  l'allaitement  *. 

*  La  question  soulevée  dans  cette  note  par  notre  honorable  confrère  est 
une  des  plus  importantes  dans  l'hygiène  dés  nouveau-nés;  il  serait  donc 
désirable  qu'elle  fût  traitée  avec  tout  le  développement  qu'elle  comporte.  En 
principe,  la  restriction  poséeà  Tallaitement  par  le  D'  A.  Alvarez  est  exacte  ; 
mais  le  terme  de  dix  mois  paraîtra  souvent  un  peu  court.  Aussi,  tout  en  nous 
élevant  également  contre  l'allaitement  prolongé,  il  nous  semble  qu'un  terme 
uniforme  ne  puisse  lui  être  imposé.  Ici  encore,  il  faut  individualiser,  en  te- 
nant compte  et  de  la  force  digestive  du  nourrisson  et  des  qualités  du  lait 
de  la  nourrice. 

(Note  de  la  rédaction.) 
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augmentée  à  la  paume  des  mains  et  à  la  plante  des  pieds  ; 
visage  de  couleur  jaune  brun,  qui  indiquait  bien  claire* 
ment  une  affection  grave  du  foie  ;  la  bouche  exhalait  une 
odeur  fétide  ;  les  gencives  pâles,  gonflées  et  fongueuses, 
étaient  s.emées,  ainsi  que  la  langue  et  la  voûte  palatine,  de 
nombreuses  ulcérations  qui  rendaient  du  sang  en  abon- 
dance et  qui  étaient  le  siège  d'une  cuisson  vive  et  d'une 
douleur  intense  ;  par  suite,  la  mastication  de  la  très- 
petite  quantité  d'aliments  que  prenait  la  malade,  dont 
l'inappétence  était  persistante,  la  mastication,  dis-je,  était 
extrêmement  difficile,  sinon  impossible.  Au  reste,  cette 
fonction  était  doublement  empêchée,  non-seulement  par 
Pétat  des  gencives,  mais  aussi  par  celui  des  dents,  qui 
étaient  devenues  excessivement  vacillantes,  sous  Fin- 
fluence  deTabus  du  mercure,  que  la  malade  avait  absorbé 
avec  la  plus  grande  profusion.  Cette  saturation  mercu- 
rielle,  tout  en  développant  les  symptômes  de  la  bouche 
qui  viennent  d'être  indiqués,  ainsi  qu'une  abondante  sali- 
vation, avait  aggravé  notablement  Victère  et  foutes  ses 
complications,  dont  je  vais  bientôt  m' occuper.  La  langue 
rouge  et  crevassée  était  lourde  dans  ses  mouvements.  Il 
existait  aussi  une  aphonie  très-marquée.  Le  seul  aliment 
que  la  malade  prenait  avec  plaisir  était  le  lait  ;  encore  ne 
le  digérait-elle  pas  bien,  car  l'éructation,  le  dégoût,  la  pe- 
santeur à  Testomac,  les  renvois,  les  nausées  et  d'autres 
symptômes  la  faisaient  soufirir  horriblement.  Constipa- 
tion. Il  y  avait  un  gonflement  notable  du  foie,  qui  deve- 
nait douloureux  à  la  plus  légère  pression.  Collection  de 
sérosité  dans  le  ventre,  constituant  Vasdte.  Œdème  des 
extrémités  inférieures,  qui  étaient  très  -  douloureuses. 
Urines  rares,  troubles  et  couleur  de  café.  La  chute  des  forces 
se  manifestait  de  jour  en  jour  davantage,  ainsi  que  les 
accès  de  défaillance  avec  vertiges  et  sueur  froide  au  visage 
et  à  la  paume  des  mains. 
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On  voit  par  cette  relation  succincte  que  les  émotions 
déprimantes  avaient  développédes  symptômes  primitifs  du 
côté  du  moral;  que  le  moral  ayant  été  profondément 
affecté,  il  avait  à  son  tour  produit  dans  le  foie  des  sym- 
ptômes sympathiques  devenus  doublement  intenses  par  la 
faiblesse  consécutive  à  un  allaitement  trop  prolongé.  Mais 
V ictère  et  Vascite^  accompagnés  de  l'œdème  des  extré- 
.  mités,  en  raison  de  leur  importance  et  de  leur  gravité, 
étaient  bientôt  devenus  les  symptômes  primitifs  d'une  ma- 
ladie nouvelle.  Enfin,  l'insomnie,  les  dégoûts,  la  dyspepsie, 
les  nausées,  les  gaz,  la  dyspnée, la  constipation,  les  urines 
rares  et  couleur  de  café,  la  faiblesse  avec  accès  de  défail- 
lance, ^t  la  sueur  froide  au  visage  et  aux  mains,  étaient 
tous  des  symptômes  sympathiques  de  l'altération  profonde 
du  foie. 

Dans  les  maladies,  il  est  de  la  plus  haute  importance  de 
classer  les  symptômes  en  primitifs,  sympathiques  ou  se- 
condaires et  critiques,  parce  que  c'est  en  se  conformant  à 
cette  classification  que  Ton  choisira  le  médicament  conve- 
nable, en  donnant  toujours  la  préférence  aux  symptômes 
primitifs,  qui  sont  ceux  qui  caractérisent  la  maladie. 

Quels  sont  donc  les  médicaments  à  l'aide  desquels  on 
pourra  combattre  l'ictère  avec  gonflement  du  foie,  l'ascite 
et  l'œdème  des  extrémités  ?  Le  choix  est  difficile  lorsqu'on 
se  trouve  en  face  d'une  maladie  aussi  compliquée  ;  mais 
pour  le  bien  faire,  il  est  indispensable  d'étudier  les  médi- 
caments et  de  se  fixer  sur  les  symptômes  qui  correspon- 
dent le  mieux  avec  les  symptômes  primitifs  de  l'affec- 
tion. 

Apis  est  indiqué  contre  Tascite,  l'œdème  des  genoux 
et  des  pieds,  lorsque  ces  symptômes  apparaissent  chez  les 
femmes,  surtout  à  l'âge  critique.  Mais  dans  Tictère  avec 
tuméfaction  du  foie,  cause  principale  de  Thydropisie  en 
question,  apis  n'a  aucune  puissance,  de  môme  que  pour 
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rœdème  siégeant  simultanément  à  la  cuisse,  au  genou,  à 
la  jambe  et  au  pied. 

Arsenicum  est  un  des  principaux  mëdicamenls  à  em- 
ployer dans  le  traitement  de  l'hydropisie  et  il  peut  com- 
battre également  les  symptômes  ictériques;  mais  on  trouve 
dans  sa  pathogénésie  qu'il  a  produit  seulement  une  dou- 
leur comme  décompression  au  foie  ;  c'est  pourquoi  il  n'est 
pas  le  mieux  indiqué  pour  dominer  la  tuméfaction  du  foie. 
D'ailleurs,  une  soif  vive,  ardente,  inextinguible,  est  carac- 
téristique à* arsenicum^  et  la  malade  qui  fait  Tobjet  de  celle 
observation  n'éprouvait  aucune  soif.  En  outre,  Yarsemc 
n'est  pas  l'un  des  antidotes  du  mercure  qui  jouait  un  rôle 
si  important  dans  cette  hydropisie.  Toutes  ces  considéra- 
tions me  firent  rejeter  arsenicum. 

La  digitale  pourrait  être  indiquée  seulement  dans  une 
hydropisie  produite  par  des  lésions  du  cœur,  avec  pouls 
petit,  faible  et  excessivement  lent,  s'accélérant  au  moindre 
mouvements  Mais  ma  malade  ne  se  trouvait  pas  dans  de 
pareilles  conditions  ;  c'est  pourquoi  je  laissai  de  côté  la 
digitale^  qui  n'est  pas  non  plus  l'antidote  du  mercure. 

Dulcamara  serait  efficace  contre  l'anasarque  produite 
par  un  refroidissement,  surtout  humide,  ou  par  la  sup- 
pression d'un  exanthème.  Mais  ce  n'est  pas  un  médica- 
ment important  pour  l'hydropisie  avec  lésion  de  quelque 


*  Puisque  je  trouve  roccasion  de  parler  de  la  digitale,  j*en  profite 
pour  déclarer  solennellement  et  avec  l'entière  conviction  que  j'ai  ac- 
quise dans  ma  longue  pratique»  que  de  toutes  les  saturations  médi- 
cinales, la  plus  fâcheuse,  celle  qui  produit  le  plus  de  ravages,  des  dés- 
ordres plus  grands  que  ceux  de  la  quinine ,  de  V arsenic,  du  mer- 
cure, etc.,  ce  qui  n'est  pas  peu  dire ,  c'est  la  saturation  de  la  digitale. 
La  raison  en  est  qu'elle  n'a  pas  d'antidote  bien  connu,  ni  bien  étudié, 
et  aussi  qu  elle  altère  et  désorganise  promptement  le  cœur,  ce  qui  fait 
que  les  malades  meurent  hydropiques.  Si,  dans  la  médication  allopa- 
tique,  on  avait  Técho  de  ces  indications,  l'humanité  aurait  beaucoup  à 
gagner. 
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organe  interne ,    et   il  n'a  aucune  action   sur  le  foie. 

Ferrum  est  un  des  principaux  médicaments  contre  les 
hydropisies  consécutives  à  Fabus  du  quinquina,  des  éva- 
cuations sanguines,  soit  artificielles,  soit  naturelles,  et 
contre  celles  qui  sont  compliquées  de  chlorose.  Mais  Teffi- 
cacilé  du  fer  est  nulle  contre  Tascite  résultant  d'un  ictère 
accompagné  de  tuméfaction  du  foie  et  de  saturation  mer- 
curielle. 

Helleborus^  de  même  que  duleamara^  est  un  très-bon  mé- 
dicament pour  combattre  certaines  espèces  d'anasarque, 
comme  celles  qui  résultent  de  la  répercussion  d'un  exan- 
thème ,  d'une  miliaire,  d'une  scarlatine ,  d'une  rou- 
geole, etc.  ;  ou  celles  qui  sont  compliquées  d'une  satura- 
tion mercurielle.  Mais  Tanasarque  dont  je  m'occupe,  avec 
ictère,  tuméfaction  du  foie  et  ulcération  si  marquée  dans 
toute  la  bouche,  n'aurait  pu  être  dominée  par  helleborus^  à 
cause  du  défaut  de  spécificisme  dans  ses  symptômes  phy- 
siologiques. 

Pour  les  mêmes  raisons,  je  n&gligeai  kali  carbonicum^ 
ledum^  lycopodium^  cantharis^  colchimm^  etc.,  etc.,  et 
mercuriuSj  quoique  ce  dernier  soit  un  des  principaux  mé- 
dicaments de  l'hydropisie,  de  l'ictère  avec  tuméfaction  du 
foie  et  de  l'ulcération  de  la  bouche.  C'est  que  la  malade 
était  saturée  de  cette  substance,  et  loin  de  la  prescrire,  il 
me  parut  indispensable  et  urgent  de  lui  opposer  des  anti- 
dotes pour  empêcher  que  la  saturation  mercurielle  ne  fût, 
dès  le  début  du  traitement,  un  élément  actif  tendant  à 
contrarier  l'action  bienfaisante  du  médicament  qui  devait 
guérir  l'hydropisie. 

Mon  attention  se  porta  donc  décidément  sur  chinai  la* 
chesis  et  sulphnr.  Ces  trois  médicaments  sont  antidotes  du 
mercure  et  sont  très-bien  indiqués  dans  l'ictère  avec  tumé- 
faction du  foie  et  dans  l'hydropisie,  surtout  china  et  sul- 
phur.  Le  soufre  me  parut  moins  indiqué  que  les  autres,  car 
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s'il  est  efficace  contre  l'ictère,  par  cela  même  qu'il  produit 
la  couleur  jaune  du  visage ,  cette  couleur  n'est  pas  le 
jaune  sombre,  tirant  sur  le  noir,  que  présentait  la  malade. 
Or,  ce  symptôme  est  d'une  si  grande  importance,  qu'à  lui 
seul,  il  décidera,  dans  la  majorité  des  cas,  le  choix  du 
médicament.  En  outre,  quoique  stdphur  produise  dans  la 
bouche  des  symptômes  très-importants,  tels  que  la  saliifa- 
tion,  la  salive  sanguinolente,  des  vésicules,  des  ampoules, 
des  aphthes  dans  la  bouche  et  sur  la  langue,  il  ne  produit 
pas  l'ulcération  avec  perte  abondante  de  sang  dont  la  ma- 
lade était  affectée.  C'est  pourquoi  ces  deux  symptômes,  la 
couleur  deTictère  et  l'ulcération,  me  déterminèrent  à  lais- 
ser de  côté  le  soufre^  quoiqu'il  me  parût  remplir  l'indica- 
tion relativement  à  la  tuméfaction  du  foie  avec  douleur,  à 
l'ascite  et  à  l'œdème  des  extrémités.  Il  ne  correspondait 
pas  non  plus  avec  le  moral  de  la  malade,  qui  était  excessi- 
vement inquiète  sur  l'issue  de  sa  maladie,  et  qui  éprouvait 
une  grande  crainte  et  un  pressentiment  de  la  mort.  Or  on 
sait  que  les  symptômes  Inoraux  figurent  toujours  en  pre- 
mière ligne  pour  choisir  le  médicament. 

La  question  du  traitement  de  cette  grave  maladie,  dont 
la  guérison  offrait  de  si  grandes  difficultés,  se  trouvait 
donc  réduite  à  choisir  entre  cMna  et  lachesis.  Comme  mé- 
dicament de  l'hydropisie,  china  était  préférable,  autant 
pour  la  couleur  noire  de  l'ictère,  qu'il  produit  seul,  que 
pour  la  tuméfaction  et  la  douleur  du  foie,  surtout  à  la  pres- 
sion. Mais  parmi  les  symptômes  moraux  de  china ,  on  ne 
trouve  ni  l'inquiétude  sur  l'issue  de  la  maladie ,  ni  la 
crainte  et  le  pressentiment  de  la  mort,  non  plus  que  \es 
symptômes  mercuriels  de  la  bouche  tels  que  la  fétidité,  le 
gonflement,  la  fongosité  et  la  pâleur  des  gencives,  l'ulcéra- 
tion étendue  à  toute  la  cavité  buccale  et  donnant  du  sang 
en  abondance,  le  vacillement  des  dents,  etc.,  etc. 
Ayant  ainsi  analysé  l'ensemble  et  chacun  des  symptômes 
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de  cette  maladie  compliquée  avec  ceux  correspondants  aux 
médicaments  les  mieux  indiqués ,  étant  décidé  à  détruire 
de  préférence  Taffection  mercurielle  artificielle  qui  offrait 
à  rhydropisie  tant  d'éléments  de  développement,  lachesis 
me  parut  le  meilleur  antidote  du  mercure,  non-seulement 
en  raison  des  symptômes  moraux,  mais  aussi  relativement 
à  l'ictère  et  aux  symptômes  de  l'appareil  gastro-hépatique, 
à  ceux  de  la  bouche  en  particulier,  qui  se  trouvent  si  bien 
caractérisés  dans  la  pathogénésie  de  ce  médicament ,  que 
beUadona,  hepar  sulphuris,  carbo  vegetabilis,  nitri  acidum 
eistaphysagria,  qui  sont  également  antidotes  de  mercurius, 
ne  sont  pas  autant  indiqués  par  les  symptômes  qui  carac- 
térisent cette  affection. 

La  malade  prit  trois  doses  de  lachesis ,  8""  trituration, 
chacune  dans  deux  cuillerées  d'eau,  à  jeun,  et  à  intervalle 
de  vingt-quatre  heures.  Le  résultat  obtenu  a  été  admi- 
rable :  trois  jours  après  la  prise  de  la  troisième  dose,  la 
malade  n'éprouvait  plus  autant  d'inquiétude  sur  l'issue  de 
la  maladie  ;  elle  n'avait  plus  la  crainte  et  le  pressentiment 
de  la  mort,  parce  que,  plus  contente  et  remplie  d'espé- 
rance, elle  croyait  sa  guérison  possible.  Mais  c'est  surtout 
dans  la  bouche  que  les  effets  du  lachesis  furent  le  plus 
extraordinaires  :  la  fétidité  avait  cessé  ;  les  ulcères  s'aper- 
cevaient à  peine  ;  il  ne  restait  plus  que  de  très-légères 
excoriations  qui  ne  fournissaient  déjà  plus  de  sang,  et  les 
gencives,  plus  consistantes  et  d'un  meilleur  aspect,  ren- 
daient les  dents  plus  fermes  et  la  mastication  moins  dou- 
loureuse. L'appétit  était  un  peu  augmenté  et  la  digestion 
moins  pénible. 

Quoiqu'il  ne  se  fût  produit  aucun  changement  dans  la 
forme  et  l'intensité  de  l'ictère  et  des  symptômes  hydropî- 
ques,  je  ne  voulus  pas  interrompre  l'action  du  lachesis,  en 
remplaçant  ce  médicament  par  un  nouveau.  Mais  au  bout 
de  six  autres  jours,  j'observai  avec  joie  que  les  symptômes 
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qui  avaient  commencé  à  diminuer  sousl'influencede  Tan- 
tidote,  avaient  complètement  disparu,  et  je  ne  crus  pas 
prudent  d'attendre  du  lachesis  la  modification  de  l'hydro- 
pisie  elle-même  par  Faction  directe  qu'elle  exerce  toujours 
sur  l'ictère  et  sur  le  gonflement  douloureux  du  foie,  sym- 
ptômes qui  avaient  incontestablement  donné  lieu  à  Tépan- 
chement  séreux  dans  la  cavité  abdominale.  N'espérant  pas 
guérir  l'asciteau  moyen  Aelachesis/je  prescrivis  china j  12* 
trituration,  en  trois  doses,  que  la  malade  prit  à  raison 
d'une  par  jour,  à  jeun,  dans  deux  cuillerées  d'eau.  Ma  con- 
fiance en  c/iina  était  basée  sur  ce  que  le  gonflement  hydro- 
pique est  un  symptôme  pathogénétique  de  ce  médicament 
confirmé  par  la  clinique,  ainsi  que  l'engorgement  doulour 
reux  du  foie  et  surtout  la  couleur  noire  de  l'ictère  qui  est 
produite  par  ce  médicament  seulement,  de  même  que  l'ab- 
sence de  soif,  symptôme  également  caractéristique.  Or  il  a 
été  dit  plus  haut  que  la  malade  n'éprouvait  pas  le  besoin 
de  boire. 

La  vérité  est  que  je  n'eus  pas  à  me  repentir  de  ma  con- 
fiance; La  malade,  remplie  de  joie,  me  dit  que  quelques 
heures  après  avoir  pris  la  première  dose  du  dernier  médi- 
cament, la  quantité  d'urine  rendue  avait  augmenté  ;  que 
les  trois  jours  suivants  elle  avait  uriné  considérablement, 
jusqu'au  cinquième  jour  où  la  quantité  d'urine  excrétée 
avait  commencé  à  diminuer.  C'était  précisément  le  jour 
même  qu'elle  me  rendait  compte  de  ce  qui  lui  était  arrivé 
depuis  notre  dernière  entrevue. 

J'examinai  la  malade  avec  attention  et  j'observai  que  la 
couleur  ictérique  était  moins  foncée,  que  le  volume  du 
ventre  avait  diminué  et  que  la  peau  commençait  à  se 
rider,  que  l'engorgement  et  la  douleur  du  foie  étaient 
moindres,  les  extrémités  inférieures  moins  gonflées  et  la 
respiration  plus  libre.  Cependant  ,  comme  l'ascite  et 
l'œdème  desextrémités  n'avaientpas  complètement  disparu 
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et  que  la  malade  m'averlissait  que  la  quantité  d'urine  ren^ 
due  était  moins  grande  que  les  jours  précédents,  je  suppo« 
sai  que  Taclion  de  china  était  épuisée ,  et  je  prescrivis 
trois  autres  doses,  à  prendre  comme  les  premières.  Le 
résultat  fut  aussi  bon,  car  la  malade  recommença  d'uriner 
copieusement  ;  Tascite,  l'œdème,  l'engorgement  et  la  dou- 
leur du  foie  disparurent  complètement  ;  enfin  la  couleur 
brune  du  visage  fut  remplacée  par  une  couleur  jaune  clair 
qui  se  rapprocha  de  jour  en  jour  de  la  teinte  naturelle. 

Quinze  jours  après  que  la  malade  eut  pris  les  premières 
doses  de  china^  elle  se  trouva  guérie  d'une  affection  aussi 
grave  et  aussi  compliquée ,  qui  aurait  infailliblement 
tranché  le  fil  de  ses  jours  sans  l'action  bienfaisante  de  la 
médication  homœopathique. 

Madame  C.  G...  fut  ensuite  tourmentée,  pendant  quel- 
ques jours  ,  d'une  dyspepsie,  accompagnée  d'émission 
assez  abondante  de  vents,  de  goût  amer  de  la  bouche  et 
d'un  enduit  jaune  sale  de  la  langue.  Lycopodium  fit  dispa- 
raître ces  symptômes,  et  les  règles  étant  survenues  au  bout 
de  vingt  jours,  après  une  suppression  de  trois  mois,  la 
malade  se  trouva  complètement  rétablie,  sans  que  sa  santé 
eût  ressenti  la  plus  légère  atteinte,  dans  les  six  mois  qui 
ont  suivi  celte  guérison. 

Les  purgatifs,  les  diaphorétiques,  les  narcotiques  et  les 
diurétiques  étaient  les  médicaments  allopathiques  qui 
avaient  été  employés  dans  le  traitement  de  cette  maladie. 
Us  n'avaient  donné  d'autre  résultat  que  l'aggravation  con- 
stante et  progressive  de  l'affection.  L'un  des  médicaments 
qui  combattent  le  mieux  tous  ces  symptômes  est,  sans 
contredit,  le  mercure  et  ses  diverses  préparations.  Mais  le 
sublimé  corrosif,  que  la  malade  avait  pris  à  si  fortes  doses, 
finit  par  produire  des  symptômes  très-graves,  tels  que 
ceux  qui  se  sont  manifestés  dans  la  bouche  ;  il  rendit  en 
même  temps  l'ictère  plus  intense  par  cela  môme  qu'il 
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augmenta  l'engorgement  et  les  douleurs  du  foie.  Un  tel 
résultat  était  à  prévoir,  et  c'est  ce  que  la  malade  déclara 
lorsqu'elle  me  fit  la  relation  de  sa  maladie  à  partir  de  son 
début.  D'après  toutes  ces  considérations,  le  sublimé  ayant 
été  employé  si  inopportunément  et  les  conséquences  ayant 
été  aussi  fatales,  on  peut  conclure  que  la  patiente  aurait 
succombé,  si  lachesis  n'eût  triomphé  de  cet  état  morbide. 
En  effet,  china  n'est  pas  le  meilleur  antidote  du  sublimé 
et  il  n'aurait  pas  amené,  en  aussi  peu  de  jours,  la  guéri- 
son  complète  et  radicale  de  l'ictère  et  de  l'ascite. 

(El  Criterio  médicOy  t.  X,  p.  250. 

Traduction  du  D' V.  Chakcerel.) 


L'HOiMŒOPATHIE 

A  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  PARIS 

EN  1869 


M.  le  professeur  Gubler,  nommé  depuis  peu  à  la  chaire 
de  matière  médicale  et  de  thérapeutique  ^  n'a  pas  voulu 
inaugurer  son  enseignement  sans  dire  un  mot  de  Tho- 
mœopathie;  il  a  donc  consacré  une  leçon  à  ce  sujet.  C'é- 
tait peu,  il  faut  en  convenir  ;  et  cependant  ce  fut  encore 
trop. 

Lorsqu'on  veut  porter  un  jugement  sur  une  doctrine 
médicale,  il  faut,  en  effet,  avant  tout,  commencer  par  en 
faire  une  exposition  complète,  précise,  impartiale*  Or, 
voici,  en  résumé,  comment  M.  Gubler  a  satisfait  à  cette 
première  condition  : 

c(  Hahnemann,  a4-il  dit,  avait  une  tendance  marquée 
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vers  le  mysticisme;  d'abord  il  regardait  la  maladie 
comme  une  aberration  dynamique,  immatérielle,  spiri- 
tuelle des  forces  de  l'organisme.  Puis,  à  ces  aberrations 
spirituelles,  il  lui  semblait  tout  naturel  d'opposer  des 
remèdes  doués  de  propriétés  occultes,  tout  à  fait  indé- 
pendantes de  leurs  qualités  physiques  et  chimiques  :  il 
trouva  ensuite  qu'il  fallait  diminuer  la  masse  du  médica- 
ment pour  en  dégager  cette  force  médicatrice,  occulte  ; 
si  bien  qu'il  alla  jusqu'à  dire  que  l'action  d'un  médica- 
ment est  en  raison  inverse  de  sa  dose.  Ces  idées  l'ont  con- 
duit à  l'invention  des  doses  infinitésimales. 

«  Or,  il  a  été  démontré,  dans  le  cours  de  mes  leçons, 
qu'il  existait  un  lien  étroit  entre  l'action  thérapeutique 
des  médicaments  et  leur  action  physique  et  chimique  ; 
j'ajoute  que  l'intensité  de  leur  action  curative  n'est  pas 
indépendante  de  leur  masse. 

c(  Hahnemann  et  ses  disciples  citent,  àj'appui  de  Taction 
des  doses  infinitésimales ,  les  virus  et  les  venins.  Ces 
exemples  sont  mal  choisis  :  le  vaccin ,  par  exemple ,  in- 
voqué par  les  homœopathes,  agit  à  dose  petite,  il  est  vrai, 
mais  pondérable  et,  pourvu  qu'on  le  dilue  dans  une  cer- 
taine quantité  d'eau,  il  devient  complètement  inerte. 

«  De  plus,  ce  n'est  pas  la  quantité  minime  d'un  virus 
introduit  dans  l'économie  qui  produit  des  désordres  quel- 
quefois graves,  comme  la  variole,  la  scarlatine ,  etc.  On 
sait  en  effet  que  le  virus  introduit  dans  l'organisme  s'y 
l'eproduit;  il  n'est  plus  alors  en  quantité  impondérable. 

c<  Il  existe  pour  chaque  médicament  une  limite  de  divi- 
sibilité au  delà  de  laquelle  l'action  est  n\ille  ;  cette  li** 
mite  varie  pour  chaque  médicament,  mais  elle  est  toujours 
très-loin  des  dilutions  de  Hahnemann. 

«  Nous  objecterons  enco^^e  aux  préparations  pharmaceu- 
tiques de  Hahnemann  qu'on  n'est  jamais  sûr  d'obtenir, 
par  la  division  mécanique,  un  mélange  parfait  d'une  suIh 
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stance  avec  le  sucre  de  lait,  et  qu'on  s*expose  à  avoir 
beaucoup  de  substance  active  dans  certaines  parties  du 
mélange  et  presque  pas  dans  d'autres.  Celte  objection 
s'applique  moins  aux  dilutions  qu'aux  triturations. 

c<  Enfin,  voyez  à  quels  résultats  prodigieux  Hahnemann 
a  été  conduit  par  ses  idées  :  pour  obtenir  une  goutte  de 
laudanum  à  la  10^  dilution,  il  faudra  qu'elle  soit  mélan- 
gée avec  5  millions  de  milliards  de  litres  d'alcool.  Jugez 
de  ce  qu'il  faudrait  pour  la  30*  dilution  I 

<(  La  Matière  médicale  de  Hahnemann  n'est  pas  moins 
fantastique  que  ses  doses.  Je  prendrai  pour  exemple 
le  lycopode,  poudre  parfaitement  inerte  que  Ton  jette 
sur  l'intertrigo  des  enfants  :  préparé  homœopathiquement 
et  pris  pendant  plusieurs  jours  de  suite,  il  aurait  la  pro- 
priété de  faire  pousser  des  cors  aux  pieds  !  Voici  mainte- 
le  charbon,  auquel  vous  n  auriez  jamais  soupçonné  l'âme 
si  noire  :  il  pousse  celui  qui  Ta  pris  pendant  quelques 
jours  à  mordre  les  passants  au  lobule  de  l'oreille.  Voilà 
deux  faits  entre  mille  recueillis  dans  un  ouvrage  qui  est 
au  nombre  des  livres  saints  de  Thomœopathie. 

«  Quelques  médecins  ont  eu  cependant  le  courage  d'é- 
tudier ces  livres  et  d'expérimenter  cette  thérapeutique 
illusoire.  M.  Andral,  entre  autres,  à  Fhôpital  de  la  Cha- 
rité, a  traité  publiquement,  ou  plutôt  a  fait  traiter  par 
des  homœopathes  (1  )  150  ou  140  malades,  et  il  n'a  jamais 
obtenu  aucun  résultat. 

c<  Nous  nous  arrêterons  davantage  sur  la  loi  des  sem- 
blables qui,  sans  être  plus  vraie,  est  du  moins  plus  spé^^ 
cieuse  que  Its  autres  points  de  la  doctrine  homœopa-* 
thique. 

<x  Selon  Hahnemann,  les  maladies  sont  des  ensembles 

^  Cette  parenthèse  est  une  erreur,  M.  Andral  a  traité  ses  malades 
lui-même,  sans  le  concours  d'aucun  homœopathe. 
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>mes  qui  n'ont  pas  leur  racine  dans  l'organisme 

oublie  le  lien  commun  qui  unit  les  divers  phé« 

aiorbides,  l'état  diathésique  qui  les  rattache  les 

ulres,  la  cause  organique  d'où  dépend  un  groupe 

é  de  symptômes.  D'après  lui,  chaque  maladie  au- 

jmède  spécifique  qu'on  pourroit  même  prévoir. 

fait  de  l'action  des  médicaments  une  entité  et 

modification  dans  les  modalités  fonctionnelles 

lies. 

ir  donner  plus  de  poids  à  s'a  loi  des  semblables, 

nann  a  cherché  dans  les  auteurs  anciens  des  exem- 

opres  à  la  confirmer,  et  il  est  remonté  ainsi  jusqu'à 

•Tate,  où  il  a  trouvé  qu'un  malade  atteint  de  cho- 

""vait  été  guéri  par  l'hellébore  blanc.  Mais  le  mot 

^a,  dans  les  livres  hippocratiques,  signifie  flux  de 

H  il  n'est  pas  étonnant  qu'une  substance  qui  irrite 

oies  digestives  et  les  excite  à  se  débarasser  de  leur 

mu,  ait,  par  suite,  dégagé  le  foie  dont  la  bile  s'écou- 

(iifficilement  dans  le  duodénum. 

Hahncmann  dit  que  le  jalap  guérit  les  coliques,  parce 

il  produit  des  coliques.  En  effet,  ce  médicament  donne 

coliques  et  guérit  aussi  les  coliques,  mais  il  les  gué- 

cn  facilitant  l'expulsion  des  saburres  des  premières 

■es  accumulées  par  l'embarras  gastrique  et  l'hyper- 

'^rétion  biliaire. 

^  De  même,  d'après  Hahnemann,  l'ipéca  guérirait 
isthme  parce  qu'il  produit  l'asthme.  Mais  remarquez 
ue  ce  médicament  ne  donne  d'accès  d'asthme  que  lors* 
•u  il  est  introduit  dans  les  voies  respiratoires  sous  forme 
>ulvérulente,  et  ne  fait  cesser  l'asthme  que  parce  qu'il 
ictive  et  fluidifie  toutes  les  sécrétions,  particulièrement 
la  sécrétion  bronchique. 

«  L'empoisonnement  par  la  belladone,  connu  sous  le 
nom  d^atropisme,  a  beaucoup  d'analogie  avec  les  symptô- 

l'hahrbmariiuiie.  -  Août  1869.  IL  -  24 
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mes  de  la  rage.  Hahnemann  en  a  conclu  que  la  belladone 
doit  guérir  et  préserver  de  la  rage,  et  il  a  cité  des  faits  qui 
semblaient  lui  donner  raison.  Mais  il  faut  se  mettre  en 
garde  contre  une  cause  d'erreur.  On  donne  un  médicament 
quelconque  à  un  homme  qui  a  été  mordu  par  un  chien  ; 
si  le  blessé  ne  devient  pas  enragé,  on  ne  peut  conclure 
que  le  médicament  l'a  préservé,  car  on  sait  maintenant 
que  beaucoup  de  personnes  mordues  échappent  à  la  rage  ; 
on  ne  peut  donc  attribuer  à  coup  sûr  à  une  substance 
donnée  la  préservation  de  cette  maladie. 

«  Pour  guérir  un  symptôme,  il  faut  bien  lui  opposer 
un  médicament  qui  porte  son  action  sur  Torgane  où  il 
se  manifeste  ;  par  conséquent,  chez  Thomme  sain,  ce  mé- 
dicament apportera  des  troubles  dans  les  fonctions  de 
l'organe  dont  il  est  destiné  à  faire  cesser  certaines  souf- 
frances chez  rhomme  malade.  Ainsi,  pour  agir  sur  le  catar- 
rhe rénal,  nous  administrons  des  balsamiques,  parce  qu'ils 
exercent  leur  action  sur  les  reins  ;  chez  Thomme  sain  ils 
excitent  ces  organes  et,  si  on  les  donne  à  dose  un  peu 
forte,  ils  provoquent  deshémorrhagies.  Mais  c'est  en  vertu 
de  leur  action  excitante,  en  rétrécissant  les  capillaires,  en 
activant  les  fonctions  du  rein  qu'ils  guérissent  le  catar- 
rhe rénal,  où  les  capillaires  sont  dilatés  et  les  voies  uri- 
naires  engorgées  par  les  liquides,  qui  trouvent'un  écoule- 
ment difficile. 

a  Nous  expliquerons  de  la  même  façon  comment  les 
baies  de  genièvre,  utiles  contre  la  blennorrhagie,  pro- 
duisent la  néphrite  ;  comment  le  tabac ,  qui  donne  des 
vertiges  et  des  palpitations,  guérit  les  mêmes  symptômes 
chez  le  malade. 

ce  Enfin ,  il  y  a  un  fait  encore  ignoré  de  beaucoup  de 
médecins,  c'est  que  deux  états  organiques  entièrement 
opposés  peuvent  produire  un  ensemble  de  symptômes  à 
peu  près  identique.  Ainsi  Tischémie  cérébrale  cause  un 
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délire  analogue  à  celui  de  Thyperémie  cérébrale  ;  aussi , 
lorsqu'on  est  devant  un  malade  atteint  de  délire,  il  est 
très-difficile  de  savoir  à  laquelle  de  ces  deux  causes  il  se 
rattache  9  distinction  très*importante  cependant  pour  le 
traitement.  Ainsi,  contre  un  délire  ischémique,  on  ad- 
ministrera Topium  qui  donne  du  délire,  mais  non  le  délire 
par  hyperémie  cérébrale.  On  peut  donc  avoir  guéri,  avec 
un  médicament,  un  ensemble  de  symptômes  sans  avoir  le 
droit  de  dire  qu'on  a  guéri  la  maladie  à  laquelle  ils  se 
rattachaient. 

«  Hahnemann  cite  encore  le  vaccin.  Mais  le  vaccin  ne 
guérit  pas  la  variole^  il  en  préserve,  parce  qu'il  met  l'or- 
ganisme dans  un  état  défavorable  au  développement  de 
cette  maladie.  Ma  conviction  est  d'ailleurs  que  le  vaccin  et 
la  variole  sont  identiques. 

«  Enfin  les  homœopathes  se  sont  emparés  de  la  méthode 
substitutive  de  Trousseau.  Mon  révéré  maître  citait  en  ef- 
fet des  exemples  qu'il  expliquait  par  la  substitution  d'une 
inflammation  franche  à  une  inflammation  de  mauvaise 
nature.  Mais  ces  exemples  peuvent  recevoir  une  tout  autre 
interprétation.  Ainsi  un  emplâtre  mercuriel,  appliqué  sur 
la  face  des  varioleux,  arrête  le  développement  des  pustules, 
et  pourtant  le  mercure  est  un  irritant.  Mais  ce  n'est  pas 
par  une  action  spécifique  que  le  mercure  empêche  la  pus- 
tulation  de  la  variole,  car,  en  maintenant  le  malade  dans 
une  obscurité  absolue,  on  obtient  le  même  résultat.  » 
M.  Gubler  a  terminé  ainsi  : 

«  Toici,  en  résumé^  mon  jugement  sur  Thomœopathie, 
et  vous  reconnaîtrez  que  je  plaide  en  sa  faveur  les  circon- 
stances atténuantes  plutôt  que  je  ne  cherche  à  diminuer 
ses  mérites  :  selon  moi,  l'homœopathie  est  une  immense 
illusion  et  une  immense  mystification.  Mais  elle  a  cela  de 
bon  qu'elle  est  une  réaction  contre  la  grossière  posologie 
d'autrefois.  Elle  a  forcé  la  médecine  à  s'ingénier  pour 
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trouver  des  préparations  faciles  à  prendre  et  agréables  au 
goût.  Elle  a  poussé  les  .médecins  dans  la  recherche  des 
principes  actifs  des  plantes.  En  faisant  de  l'expectation 
déguisée,  elle  nous  a  donné  des  renseignements  sur  la 
marche  naturelle  des  maladies.  Elle  a  contribué  à  nous 
faire  acquérir  une  connaissance  plus  complète  de  l'action 
des  médicaments.  Elle  est  donc  devenue  une  occasion, 
sinon  un  instrument  de  progrès.  Mais  elle  est  une  erreur 
condamnée  certainement  à  périr  dans  un  avenir  plus  ou 
moins  prochain,  et  abandonnée  déjà  par  une  grande  partie 
de  ses  adeptes.  » 


Nous  avons  enregistré  les  notes  qui  précèdent,  non  pas 
qu'elles  aient  unevaleur  critique  réelle,  mais  parce  qu'elles 
montrent  comment  on  comprend  Fhomœopathie,  com- 
ment on  la  connaît  au  sein  de  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris. 

Il  y  aurait  beaucoup  à  dire  sur  les  détails  dans  lesquels 
M.  Gubler  est  entré;  mai^  un  fait  domine  tous  les  autres, 
je  veux  dire  l'inexactitude  de  l'exposition. 

Je  ferai  remarquer  d'abord  que  Trousseau  a  emprunté 
aux  homœopathes  son  idée  de  la  médecine  substitutivej 
mais  que  les  disciples  de  Hahnemann  n'avaient  rien  à 
prendre  à  ce  professeur,  puisque  la  doctrine  de  Habne- 
mann  était  formulée  bien  avant  qu'il  fût  au  monde. 

Pour  le  reste,  M.  Gubler  pense-t-il  sérieusement  avoir 
ruiné  la  loi  des  semblables,  l'expérimentation  pure  et 
l'action  des  doses  infinitésimales  par  ce  qu'il  en  a  dit? 
Je  ne  puis  le  croire.  Evidemment  il  a  étudié  Thomœopa- 
thie  dans  quelque  article  de  dictionnaire  et  non  pas  dans 
les  ouvrages  de  Hahnemann  et  de  ses  élèves. 

Quant  à  son  jugement,  il  est  sans  valeur,  car  la  contra- 
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diction  y  règne  en  souveraine.  De  deux  choses  Tune  :  ou 
l'homœopathie  n'est  ni  une  illusion  ni  une  mystification, 
ou  elle  n'a  pu  avoir  sur  la  science  et  sur  la  pratique  l'in- 
fluence que  le  professeur  lui  accorde. 

En  tout  cas,  une  illusion  qui  aurait  modifié  la  patholo- 
gie et  la  matière  médicale  d'une  manière  aussi  complète, 
dont  le  résultat  serait  de  donner  sur  la  marche  naturelle 
des  maladies  des  renseignements  aussi  précieux ,  et  qui 
pourrait  être  un  instrument  de  progrès,  mérite  d'être 
étudiée,  car  elle  a  une  valeur  indéniable,  elle  est  une  vé- 
rité et  non  pas  une  mystification. 

En  déclarant  que  la  doctrine  de  Hahnemann  est  aban- 
donnée de  la  plus  grande  partie  de  ses  adeptes,  le  jeune 
professeur  s'est  montré  aussi  peu  au  courant  de  l'état  ma- 
tériel de  notre  école  qu'il  Test  des  principes  qu'elle  en- 
seigne et  des  moyens  qu'elle  emploie.  Sous  tous  ces  rap^ 
ports,  des  études  ultérieures  lui  sont  nécessaires;  son 
amour  de  la  science,  son  impartialité  bien  connue  nous 
font  espérer  qu'il  les  entreprendra  un  jour. 

D'  Léon  Simon. 


SILICEA  TERRA 

PAR    LE    DOCTEUR    DE8TERNE 

—  SUITE.   — 


Les  voies  digestives  n'offrent  aucune  particularité  no- 
table, si  ce  n'est  que  le  malade  ne  trouve  jamais  ses  ali- 
ments suffisamment  salés.  U  y  a  aussi  de  la  somnolence 
après  le  repas.  Les  selles,  abondantes  et  faciles,  de  cou- 
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leurs  variées,  sont  presque  toujours  en  bouillie.  Il  se 
déclare  toujours,  en  même  temps  que  Tenvie  d'aller  à  la 
selle ,  un  irrésistible  besoin  d'uriner,  la  miction  aurait- 
elle  eu  lieu  quelques  minutes  avant.  Du  reste,  le  malade 
ne  peut  résister  au  besoin  d'uriner  dès  qu'il  Tëprouye. 
Malgré  qu'il  se  retienne,  l'urine  s'échappe  involontaire- 
ment ;  et  il  en  est  de  même  à  la  suite  de  toutes  espèces 
d'efTorts  physiques.  L'urine  est  abondante  et  claire;  quant 
à  la  virilité,  elle  n'a  point  faibli. 

A  part  les  rêves  qui  Tagitent,  le  sommeil  est  assez 
calme;  il  se  fait  dans  le  décubitus  dorsal,  les  membres 
inférieurs  étendus,  ce  dont  le  malade  se  trouve  bien. 

3  février.  —  Silic.^  2/200*%  à  sec,  en  une  fois. 

Huit  jours  après  l'administration  de  ce  médicament,  le 
panaris  était  cicatrice  ;  il  ne  restait  de  rophthalmie  que 
quelques  traces  d'une  blépharite  légère.  Les  selles  ne  su- 
birent que  peu  de  changement,  mais  la  miction  fut  plus 
abondante  encore  et <^ moins  fréquente;  quant  aux  désor- 
dres de  la  motricité,  il  ne  s'était  pas  écoulé  deux  septé- 
naires, que  les  orteils  avaient  en  partie  recouvré  leurs 
mouvements,  et  le  malade  fléchissait  librement  et  avec 
rapidité  la  jambe  sur  la  cuisse,  ce  qu'il  n'aurait  pu  faire 
auparavant.  Il  abaissait  la  pointe  du  pied,  et,  plus  maître 
de  lui  imprimer  une  direction  convenable,  la  jambe  et  le 
pied  ne  heurtaient  plus  que  rarement  le  côté  opposé.  Les 
jambes  s'écartaient  moins  en  marchant,  et  le  malade  avait 
pu  monter,  sans  appui,  une  dizaine  de  marches  et  les 
descendre  de  même,  quoiqu'il  en  éprouvât  toujours  plus 
de  difficulté.  Il  était  aussi  moins  fatigué  le  matin  en  soi^ 
tant  du  lit,  où  il  pouvait  déjà  imprimer  volontairement 
quelques  mouvements  à  la  jambe  sans  lui  porter  le  secours 
de  ses  mains.  Il  avait  enfin  réussi  à  conserver  quelques 
instants  l'équilibre  en  se  tenant  sur  la  jambe  droite,  la 
gauche  étant  levée.  Il  n'y  avait  plus  que  de  la  pesanteur 
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à  la  partie  inférieure  de  la  jambe,  qui  disparaissait  en 
marchant  sur  un  sol  plat. 

Silic.y  2/200",  deux  doses,  à  long  intervalle,  fut  encore 
administrée,  et  l'amélioration  devint  telle  que  ce  pauvre 
bûcheron,  chargé  de  famille,  voulut  retourner  au  bois 
pour  travailler;  mais  la  rigueur  de  la  saison  Tobligea 
bientôt  de  s'en  éloigner. 

Vers  l'épuisement  de  la  durée  d'action  de  si/ic,  la  roi- 
deur  des  jambes  avait  disparu  ;  le  côté  droit  avait  plus  de 
force,  et  la  jambe  obéissait  beaucoup  plus  facilement  à  la 
direction  que  la  volonté  du  malade  lui  imprimait.  La  fa- 
tigue de  la  promenade  seule,  fatigue  aisément  réparée  par 
quelques  instants  de  repos,  faisait  encore  fléchir  le  pied, 
qui  se  retournait  sur  son  bord  externe  ;  mais  le  mouve- 
ment inverse,  le  plus  fréquent  autrefois,  avait  complète- 
ment disparu. 

En  résumé,  tout  en  oscillant  encore  en  se  levant  de  son 
siège  et  pendant  la  marche,  le  malade  se  tenait  plus  soli- 
dement. Déjà  plusieurs  signes  caractéristiques  faisaient 
pressentir  l'indication  de  cale.  c.  C'était  toujours  le  matin 
qu'il  se  trouvait  le  moins  bien  ;  il  avait  des  étourdisse- 
ments  en  fixant  attentivement  les  objets,  et  les  douleurs 
fulgurantes  s'amélioraient  toujours  en  soulevant  avec  les 
mains  le  membre  qui  en  était  le  siège,  etc.,  etc.,  mais  ce 
médicament  ne  put  lui  être  prescrit.  De  nouveaux  mal- 
heurs ayant  assailli  la  famille  du  pauvre  homme,  il  fut 
contraint  de  suspendre  ses  visites  à  nos  consultations. 

g  18.  Ruckert  a  trouvé  silic.  avantageux  dans  un  cas 
d^anasarque  chez  une  femme  de  57  ans.  Cette  affection, 
qui  s*était  déclarée  dans  le  cours  de  la  grossesse,  persis- 
tait encore  après  les  couches  ;  et  quoique  la  malade  se 
sentit  forte,  et  qu'elle  continuât  à  allaiter  son  enfant,  qui 
se  développait  à  vue  d'œil,  Tanasarque  n'avait  pas  encore 
complètement  disparu.  Suif,  et  cale.  e.  l'avaient  bien  amé- 
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trefois.  La  guérison  s'est  opérée  par  la  métastase  sudo- 
rale  qu'a  produite  silie. 

g  20.  Si  Ton  se  rappelle  l'importance  des  signes  théra- 
peutiques positifs  de  Bœnninghausen  au  sujet  des  indi- 
cations que  silic.  peut  offrir,  relativement  aux  maladies 
du  tégument  externe,  tels  que  :  exanthëmey  en  général;  — 
exanthème  d'une  guérison  difficile  ;  —  exanthème  rongeant; 

—  exanthème  avec  douleur  d'uleéralion  ;  —  exanthème 
sec;  —  gale  sèehe^  miliaire  ;  —  herpès ^  dartres  en  général; 

—  dartre  furfuraeée  ;  —  dartre  sèche;  —  dartre  rongeante  ; 

—  taches  blanchâtres  ;  —  prurigo ,  prurit^  en  géiéral  ;  — 
prurit  bridant  ;  —  prurit  chatouillant  ;  —  brûlure  après  le 
frottementy  etc.,  etc.,  Ton  sentira,  par  les  rares  observa- 
tions qui  suivent,  quelles  lacunes  la  clinique  laisse  encore 
à  combler. 

Hartmann  exclut,  pour  ainsi  dire^  silic.  du  traitement 
immédiat  des  exanthèmes  aigus.  Il  rappelle  cependant 
qu'il  a  été  recommandé  dans  la  variole  maligne  ;  mais  de 
nouvelles  observations  lui  paraissent  nécessaires.  D  le 
prescrit  contre  la  carie^  qui  se  voit  souvent  après  cette 
maladie,  et  dans  Votorrhée  avec  carie  des  osselets.  Dans  la 
scarlatine^  pour  résoudre  Tinflammation  et  la  tuméfaction 
des  parotides  consécutives  à  la  maladie,  contre  Votite  et 
Votorrhée  consécutives,  et  contre  la  suppuration  du  tissu 
cellulaire  du  cou,  suppuration  qui  s'établit  quelquefois 
sans  qu'on  s'y  attende,  et  que  sUic.  seul  peut  arrêter, 
pourvu  que  le  pus  n'ait  pas  mis  à  nu  les  muscles,  les  nerfs 
et  les  vaisseaux. 

Hartmann  prescrit  encore  silic.  dans  la  rougeole  contre 
l'état  catarrhal  que  ramène  le  moindre  changement  de 
température  ou  qui  se  trouve  augmenté ,  de  sorte  qu'il 
s'accompagne  à  chaque  instant  d'un  grattement  dans  la 
gorge  et  d'enrouement. 

Il  le  cite  contre  Vimpetigo  figurata  et  les  pétéchies. 
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Le  docteur  Bute  a  employé  silic.  dans  \ewna.  Il  lui  a  ra- 
pidement réussi  sur  trois  malades. 

Hering  énumère  stZic,  suif,  et  hep.  comme  pouvant  être 
avantageusement  appliqués  au  traitement  de  certains  cas 
d'érysipèle  à  forme  chronique. 

Mais  silic.  est  le  vrai  médicament  du  phlegmon  diffus  ou 
circonscrit  ;  ce  que  le  docteur  Neumann  appelle  Vérysipèle 
phlegmoneux  ou  pseudo-érysipèle,  à  cause  de  la  rougeur 
foncée  dont  se  couvre  l'épiderme,  aussi  loin  que  rayonne 
rinflammation  du  tissu  cellulaire  sous-cutané.  —  Dans  un 
cas  où  tout  le  bras  droit  se  trouvait  atteint,  silic,  2/50^% 
guérit  le  malade  en  trois  semaines. 

Le  docteur  Schrœn  prétend  que  les  érysipèles  suites  de 
meurtrissures  guérissent  avec  belL  Mais  il  a  souvent 
reconnu  la  nécessité  de  recourir  à  silic.  L'auteur  a  cité  un 
fait  de  ce  genre  très-remarquable  par  la  rapidité  des  ré- 
sultats que  lui  donnent  bell.  et  silic.'' 

Le  docteur  Gross  rapporte  qu'une  femme  de  50  ans, 
vive  et  robuste,  sujette  aux  érysipèles,  fut  atteinte,  sans 
cause  connue,  d'une  inflammation  ârysipélateiise  de  la  main 
droite,  vers  l'origine  du  médius.  Cette  affection  se  déve- 
loppa tout  à  coup  avec  une  extrême  intensité  à  la  suite 
d'une  frayeur  causée  par  un  incendie.  Non-seulement  la 
suppuration  prit  une  plus  grande  extension,  mais  toute  la 
face  dorsale  de  la  main  fut  envahie. —  Silic. ^  5/30**,  deux 
doses  à  vingt-quatre  heures  d'intervalle.  Quelques  jours 
après,  l'inflammation  avait  disparu  en  majeure  partie  ;  la 
douleur  avait  diminué  et  la  suppuration  avait  des  qualités 
convenables  ;  mais  les  progrès  de  l'affection  avaient  été  si 
rapides  dans  les  derniers  temps,  que  non-seulement  l'ar- 
ticulation du  médius,  mais  encore  toute  la  paume  de  la 
main,  se  trouvaient  découvertes  jusqu'aux  os.  —  Silic. ^ 
5/30**,  en  lotions,  toutes  les  quarante-huit  heures.  Dès  le 
sixième  jour,  malgré  le  mauvais  temps  auquel  la  malade 
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s'exposait  tous  lés  jours,  ce  qui  retarde,  comme  on  lésait, 
le  travail  de  cicatrisation,  la  plaie  s'était  à  moitié  fermée, 
et  quinze  jours  après  elle  était  guérie. 

Quant  aux  exanthèmes  chroniques^  auxquels  peut  conve- 
nir silic.^  Hartmann  indique  Vintertrigo^  la  mentagre^  le 
sycosis  du  cuir  chevelu  (tricophytie) ,  et  la  couperose;  dans 
cette  dernière  affection,  lorsque  la  partie  enflammée  sur 
laquelle  s'élèvent  des  fistules  nacrées  et  des  boutons  est 
le  siège  d  une  douleur  pulsative. 

M.  le  docteur  Noack  fils  recommande  silic.  dans  les 
éruptions  cutanées  scrofuleuses,  quand  Téruption  affecte 
plus  particulièrement  le  cuir  chevelu,  et  contre  les  érup- 
tions qui  surviennent  au  bout  du  nez. 

Schwarze  avait  administré  graph.  avec  beaucoup  d'avan- 
tage à  un  garçon  de  25  ans,  dont  le  visage  couvert  d'eczéma 
présentait  une  multitude  de  gerçures,  cependant  les  pau- 
pières et  la  bouche  restaient  encore  à  guérir.  Deux  doses 
de  silic.,  50*,  1  goutte,  fit  céder  en  trois  semaines  ces  der- 
niers accidents. 

Harttaub  administra  également  silic.  avec  succès  à  une 
petite  fille  de  4  ans,  que  cale,  avait  guérie  d'une  ophthal- 
mie  scrofuleuse  et  qui  souffrait  encore,  avec  un  peu  de 
photophobie,  d'un  exanthème  humide  à  la  tète  qui  s'était 
accru  et  répandait  une  odeur  infecte.  En  quelques  semai- 
nes la  santé  se  rétablit,  et,  un  an  après,  elle  ne  s'était  pas 
encore  troublée. 

Ajoutons  enfin  à  ces  rares  indications  que  Bœnninghau- 
sen  comprend  silic.  parmi  les  médicaments'  à  consulter 
contre  les  dartres  sèches  y  farineuses  ^  blanchâtres  ^  et  Hart- 
mann, avec  graph.  et  aur.  contre  les  gerçures  et  les  rhaga- 
des  aux  mains,  particulièrement  chez  les  boulangers,  et  en 
général  chez  les  ouvriers  qui  manient  des  substances 
sèches  et  pulvérulentes. 

Silic.  nous  parait  mériter  aussi  la  plus  grande  attention 
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dans  quelques  affections  de  nature  sycosique.  M.  le  docteur 
Léon  Simon  fils  lui  attribue  une  grande  importance  contre 
les  polypes  fibreuXjSarcomateux;  et  il  l'emploie  contre  les 
verrues^  lorsqu'elles  viennent  à  suppurer- 

M.  le  docteur  Leboucher  a  indiqué  silic.  contre  les  poi- 
reaux  de  la  plante  des  pieds.  Il  a  réussi  dans  deux  cas.  Le 
dernier  est  celui  d'une  jeune  fille  très-nerveuse  qui  n'avait 
pu  supporter  Tidée  de  la  moindre  opération  pour  lui  en- 
lever un  poireau  de  la  plante.  Silic. ,  3/30^'.  La  jeune  fille 
fut  soulagée;  une  nouvelle  dose  de  silic. y  14^  acheva  la 
cure. 

Ce  dernier  résultat  s'est  confirmé  tout  récemment  dans 
notre  pratique  chez  un  enfant  dont  la  marche  était  devenue 
impossible,  lant  il  souffrait  de  callosités  développées  à  la 
plante  des  pieds.  Quelques  semaines  après  l'action  de 
silic.  <f  les  souffrances  avaient  disparu  et  les  callosités  s'ex- 
foliaient. 

g  21.  Au  nombre  des  dernières  indications  qui  ratta- 
chent silic.  aux  affections  du  tégument  externe,  signalons 
son  efficacité  dans  le  furoncle  et  ï anthrax. 

<x  Je  ne  m'arrêterai  pas,  dit  le  docteur  GouUon,  sur  ce 
fait  suffisamment  connu  que  silic.  amène  mieux  que  tout 
autre  médicament  les  furoncles  grands  et  petits  à  matura- 
tion et  à  guérison.  J'insisterai  sur  l'anthrax  bénin  de 
Dupuytren,  qui  consiste,  on  le  sait,  en  une  inflammation 
violente,  étendue,  gangreneuse  de  la  peau  et  du  tissu  cel- 
lulaire sous-jacent.  Dupuytren,  qui  a  divisé  cette  maladie 
en  quatre  périodes  :  prodromes,  inflammation,  suppura- 
tion et  gangrène  du  tissu  cellulaire,  lui  attribue  une  durée 
d'au  moins  douze  à  seize  semaines.  L'issue  n'en  est 
pas  toujours  favorable  ;  elle  peut  se  terminer  par  la 
mort  chez  les  personnes  affaiblies  ou  âgées.  Le  traitement 
chirurgical  allopathique  est  connu  ;  le  traitement  par 
sUic.  lui  esl  de  beaucoup  supérieur  ;  il  rend  inutiles  les 
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grandes  incisions,  qui  ne  sont  pas  toujours  sans  dan- 
ger. » 

Nous  empruntons  au  docteur  GouUon  les  deux  cas  sui- 
vants : 

Un  gendarme^  âgé  de  40  ans,  vit,  après  quelques  jours 
de  malaise,  se  former  sur  son  épaule  droite,  qu'elle  recou- 
vrait presque  en  entier,  une  induration  de  7  pouces  de 
diamètre  et  de  5  pouces  de  saillie  ;  elle  était  d'un  rouge 
sombre  ;,  fièvi*e  intense  ;  langue  chargée;  appétit  nul.  Je 
le  vis  dix  à  douze  jours  après  le  début  de  la  maladie,  et  lui 
donnai  siitc.,6*,  dans  de  Teau,  toutes  les  trois  heures.  Le 
surlendemain  ,  il  se  forma  jusqu'à  vingt  ouvertures  qui 
donnèrent  abondamment  du  pus;  cessation  des  douleurs, 
appétit,  sommeil;  on  continua  silic.  à  doses  plus  éloignées. 
(Il  ne  faut  pas  le  suspendre  avant  la  chute  des  parties  gan- 
grenées.) Trois  jours  après,  toute  la  surface,  large  comme 
la  main,  était  en  suppuration  ;  les  bords  étaient  sains.  Au 
huitième  jour  du  traitement,  chute  d'une  énorme  eschare 
très-fétide,  que  la  suppuration  avait  détachée  en  partie, 
et  que  les  ciseaux  achevèrent  de  séparer.  Les  bords  adhé- 
raient à  des  granulations  de  bonne  nature  ;  au  niilieu, 
des  sillons  plus  profonds  pénétraient  jusqu'aux  niuscles. 
On  suspend  siUe.j  pansement  au  cérat.  A  six  semaines  du 
début,  la  cicatrisation  était  complète.  J'ai  observé  un  cas 
semblable,  à  la  même  place,  sur  un  homme  de  50  ans 
souffrant  d'un  impétigo.  Le  traitement  et  la  marche  furent 
les  mômes. 

Un  homme  de  40  ans,  de  forte  constitution,  mais  gout- 
teux, découvrit  sur  sa  fesse  droite  une  petite  pustule.  D 
la  déchira  avec  Tongle  dans  le  but  d'éviter  la  suppuration. 
Mais  il  s'ensuivit  très-rapidement  un  gonflement  inflam- 
matoire, à  bords  exactement  limités,  occupant  toute  la 
fesse,  fin  quelques  jours,  le  milieu  fit  une  notable  saillie; 
la  douleur  intense  était  brûlante.  SUie.  dans  de  Teau , 
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foutes  les  trois  heures.  En  six  jours,  il  se  forma  sur  la 
partie  saillante  un  foyer  purulent,  en  même  temps  qu'une 
phlyctène  noire  qui  creva  et  laissa  échapper  un  liquide 
brun.  L'abcès  s'ouvrit  huit  jours  après  l'administration 
de  silic.  La  peau  était  gangrenée  dans  une  étendue  large 
comme  un  œuf,  et  pendant  que  des  lambeaux  plus  ou  moins 
volumineux  se  détachaient  peu  à  peu,  les  bords  se  ron- 
geaient de  plus  en  plus,  de  sorte  que  la  cavité  finit  par  être 
large  comme  la  main .  La  rougeur  des  bords  avait  alors  dis- 
paru ;  la  destruction  s'arrêta,  et  les  granulations  commen- 
cèrent à  se  former  de  trois  côtés  ;  mais  la  plaie  resta  ronde 
et  les  bords  delà  peau  restèrent  décollés.  On  reprit  silic, 
après  une  suspension  de  plusieurs  jours.  Enfin  sous  la  peau 
soulevée,  on  aperçut  un  long  fragment  de  tissu  cellulaire 
gangrené;  on  T  enleva  facilement;  d'autres,  plus  petits, 
le  suivirent,  et  alors,  sous  l'influence  d'un  pansement  à 
sec  et  d'un  régime  reconstituant ,  la  cicatrisation  se  fit 
sans  trouble.  Le  tout  demanda  cependant  huit  semaines. 

Le  docteur  Gross  avait  publié  du  reste,  avant  ces  remar- 
quables observations,  un  fait  qui  montrait  déjà  tout  le 
parti  que  l'on  pouvait  tirer  de  l'emploi  de  silic.  en  pareil 

cas. 

*  (A  suivre,) 


NOUVELLES. 


Lb  Congrès  des  médecins  homœopathes  des  Provinces  Rûé* 
Nanes  et  de  la  Westphalie  s'est  ouvert,  le  29  juillet  dernier, 
à  Dortmund,  sous  la  présidence  du  D'  Stens* 
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Le  Congrès  central  des  médecins  houœopatbes  aixemands 
aura  lieu,  le  10  avril  prochain,  à  Dresde,  sous  la  prési- 
dence du  D' Hirschel.  La  réunion  préparatoire  se  tiendra, 
le  9,  à  sept  heures,  chez  le  D'  Hellbig,  n®  4,  Theaterplatz, 
(place  du  Théâtre)  ;  la  séance  solennelle  s'ouvrira  le  10,  à 
dix  heures  du  matin.  Un  banquet  réunira  ensuite  tous  les 
médecins  présents  au  Congrès. 


L'Assemblée  annuelle  des  médecins  homœopathes  amérigaus 
a  eu  lieu  à  Boston,  du  8  au  10  juin  dernier.  Cette  réunion, 
fondée  parle  D' Gray,  en  1844,  a  été  présidée  par  Tillustre 
D'  Hering.  A  en  juger  par  le  programme  inséré  dans 
YAllgemeine  homœopathische  Zeitung^  l'intérêt  de  cette  réu. 
nion  a  dû  être  extrême.  Des  questions  relatives  à  Tanato- 
mie  et  à  la  physiologie,  à  la  médecine  et  à  la  chirurgie, 
à  la  matière  médicale  et  à  Thygiène  y  ont  été  discutées. 

Nos  confrères  de  l'Amérique  nous  donnent  ^exemple; 
au  lieu  de  se  perdre  au  milieu  de  discussions  stériles,  ils 
appliquent  hardiment  la  doctrine  et  la  méthode  hahne- 
manniennes  à  toutes  les  parties  de  l'enseignement  médical, 
et  leurs  progrès  sont  incessants.  Il  est  vrai  que,  pour  eux, 
Phomœopathieest  la  vérité  médicale  et  non  pas  une  simple 
médication.  Ils  sont  homœopathes  et  non  pas  éclectiques. 

D'  Léon  Suion. 


Pour  toutes  les  nouvelles  : 

Le  secrétaire  de  la  rédactiortt 

D'  LÉON  SIMON  FILS. 

PARIS.  ^  IMPBUIBUB  SIMOlf  RAÇOK  BT  GOMP.,  RUB  D'BaFORTB,  1. 
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Nos  lecteurs  se  rappellent  comment,  l'an  dernier,  un 
journal  allopathique  annonça  que  la  pratique  de  Tho- 
mœopalhie  avait  été  interdile  dans  tout  l'empire  russe. 
Renseignements  pris,  il  fut  démontré  que  cette  nouvelle 
était  erronée;  mais  comme  elle  a  eu  un  certain  retentisse^ 
ment,  il  ne  peut  être  sans  intérêt  de  recueillir  les  preuves 
qui  en  établissent  la  fausseté. 

Nous  pouvons  aujourd'hui  enregistrer  à  ce  sujet  un  do- 
cument officiel  dont  notre  honorable  confrère,  le  doc- 
teur Jahr,  a  reçu  communication  avec  prière  de  le  faire 
insérer  dans  notre  journal. 

Nous  donnons  ici,  non-seulement  la  pièce  officielle, 
mais  encore  les  deux  autres  qui  en  établissent  la  prove- 
nance. 

PREMIÈRE  LETTRE. 

«  M.  Scheibler,  en  envoyant  ses  amitiés  respectueuses 
au  docteur  G.-H.-I.  Jahr,  s'associe  auprès  de  luitau  désir 
de  son  ami  le  professeur. Georgii,  de  Londres,  de  voir  re- 
produire dans  le  journal  l'Hahnemannisme  la  contradiction 
officielle  du  canard  qui  a  circulé  dans  les  journaux  allo- 
pathes,  en  France,  en  Angleterre  et  en  Allemagne,  au  su- 
jet de  la  prétendue  interdiction,  par  oukase  impérial,  de  la 
pratique  de  Thomœopathie  dans  toute  retendue  de  la 
Russie. 

«  Le  regret  e^rprimé  et  mi-caché  par  le  chef  du  départe- 
ment médical  allopathique  de  Saint-Pétersbourg  de  devoir 
placer  la  prétendue  interdiction  dans  la  catégorie  des  in- 

l'hahnemarkzsiie.  —  Septembre  1869.  11.  ~  25 
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ventions  oisWes  de  la  presse  étrangère,  a  son  côté   forl 
comique  pour  rhomœpalhie.  » 


DEUXlèHE    LETTRE. 

«  Atix  rédacteurs  du  journal  l  Uahkcmannisme  ,  à  Paris, 

n  Ixmdres,  i8,  Wiiopole  street,  W.,  le  4  août  i$€9. 

«  Messieurs, 

«  Vous  vous  rappellerez  peut-être  qu'au  printemps  der- 
nier, un  communiqué  a  fait  le  tour  de  ronde  dans  les 
journaux  allopathes  français,  anglais  et  allemands,  sur  une 
prétendue  interdiction,  par  oukase,  du  traitement  horaœo- 
pathique  dans  toute  l'étendue  de  l'empire  de  Russie. 

«  Ce  communiqué  ayant  été  reproduit  depuis,  également 
dans  les  journaux  allopathes  suédois,  le  docteur  Liedbeck, 
de  Stockholm,  en  a  référé  au  ministre  suédois  à  Saint- 
Pétersbourg,  le  général  de  Bjornstjema ,  pour  être  ren- 
seigné sur  la  réalité  de  ce  prétendu  oukase,  et  ce  ministre 
lui  a  envoyé  la  réponse  du  chef  de  département  médical  à 
Saint-Pétersbourg,  M.  Eugène  P^ican,  dont  je  vous  envoie 
oi-après  la  «opie  exacte^  écrite  de  la  main  même  du  doc- 
teur Liedbeck,  lequel  conservera  l'original  à  votre  dispo- 
sition comme  document  authentique,  pour  le  cas  où  vous 
désireriez  en  faire  usage  dans  ce  but. 

â  •        ■ 

«  Avec  parfaite  considération, 

«  Le  professeur  A.  Georgii.  » 
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a  A  Son  Excellence  monsieur  le  ministre  plénipotentiaire 
de  Sa  Majesté  le  roi  de  Suéde  et  de  Norwége, 
monsieur  le  général  m  Bjornstjerna. 

«  Monsieur  le  ministre, 

«  Dans  sa  leltre  officielle  du  20  mai/5  juin,  concernant 
l'insertion  dans  quelques  revues  médicales  de  l'étranger 
d'une  notice  sur  l'existence ,  en  Russie,  d'un  oukase  im- 
périal qui  aurait  interdit  la  pratique  de  Fart  homœopa- 
thique  dans  le  pays  sous  peine  d'une  amende  pécuniaire 
avec  la  relégation  de  deux  années  en  Sibérie,  Votre  Ex- 
cellence a  voulu  avoir  des  renseignements  pour  savoir  si, 
en  effet,  quelque  ordonnance  de  cette  espèce  avait  paru 
en  Russie,  et  si  les  résultats  du  traitement  homœopa- 
thique  y  avaient  élô  de  nature  à  discréditer  à  un  si  haut 
degré  l'emploi  de  ce  système. 

«  J'ai  l'honneur  de  vous  informer,  monsieur  le  mi- 
nistre, que  le  conseil  médical,  en  Russie,  n'a  jamais  re- 
connu dans  l'homœopathie  les  principes  qui  seraient  en 
élat  de  lui  donner  une  base  scientifique  et  de  la  classer 
parmi  les  sciences  propi*ement  dites;  mais  que  si,  d'un 
côté,  rtromceopathie  n'a  pas  reçu  les  droits  et  privilèges 
dont  jouissent  en  Russie  les  institutions  médicales  et  la 
pratique  de  la  médecine  en  général,  de  l'autre  côté,  elle 
n'a  jamais  été  interdite  officiellement  et  n'a  jamais  subi 
aucune  entrave  dans  son  application  pratique.  L'exercice 
de  Thomœopathie,  comme  celui  de  la  médecine,  est  sou- 
mis à  certaines  règles  et,  comme  les  autres  systèmes,  il 
n'est  pas  exempt  de  la  surveillance  légale  des  autorités 
médicales.  Eu  Russie,  le  diplôme  de  médecin,  acquis  dans 
Tune  des^  uniTersilés  de  l'empire  ou  dans  l'académie 
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médico- chirurgicale  de  Saint-Pétersbourg,  donne  seul 
le  droit  de  traiter  les  malades;  la  même  condilion  est 
appliquée  à  tout  médecin  liomœopathe.  En  oulre,  il 
existe  un  règlement  pour  la  préparation  des  médica- 
ments hpmœopathiques,  comme  pour  l'organisation  in- 
térieure des  pharmacies  homœopathiquesi  aussi  bien 
qu'une  taxe,  fixant  le  prix  de  ces  médicaments,  revue 
par  le  conseil  médical  (Suppl.  aux  articles  45  et  305 
du  code  de  la  police  médicale,  vol.  XIII,  édit.  1857).  Quant 
à  l'émission  d'un  oukase  impérial  interdisant  la  pratique 
homœopathique  en  Russie  et  introduisant  la  peine  pécu- 
niaire avec  la  relégation  de  deux  années  en  Sibérie  pour 
son  exercice,  je  regrette  beaucoup  de  devoir  placer  les 
assertions  de  cette  espèce  dans  la  catégorie  de  ces  inven- 
tions oisives  de  la  presse  étrangère,  auxquelles,  malheu- 
reusenient,  nous  ne  sommes  que  trop  habitués  en 
Russie. 

«  Il  me  reste  encore  à  ajouter  à  cela  que,  dans  le  cas 
d'un  délit  commis  contre  la  science  ou  quelque  procédé 
reprochable  vis-à-vis  du  malade,  prévu  par  la  législation 
du  pays,  l'homœopathe  aurait  été  jugé  comme  tout  autre 
médecin,  conformément  aux  articles  du  code  pénal  exis- 
tant et  après  un  mûr  examen  de  sa  conduite  par  le 
conseil  médical  de  l'empire. 

«  Je  vous  prie,  monsieur  le  ministre,  de  vouloir  bien 
agréer  l'assurance  de  ma  plus  haute  considération . 

«  Signé  :  Eugène  Pélican, 

«  Chef  du  département  médical  à  Saint-Pétersbourg. 

«  N«  4608,  Saint-Pétersbourg,  le  30  mai/il  juin  1869.» 

Quel'on  juge  maintenant  la  conduite  de  nos  adversaires 
et  l'exactitude  de  leurs  assertions  I 

Docteur  Léon  Simon . 
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NEUVIÈME  CONFÉRENCE 
MATIÈRE  MÉDICALE 

—  8U1TE  ET  FIN.   — 


On  a  dit  d'abord  qu'elle  avait  permis  de  recon- 
naître, non  pas  des  maladies  médicinales  à  marche 
fixe,  comparables,  par  conséquent,  aux  maladies 
naturelles,  mais  seulement  des  groupes  de  sym- 
ptômes^ 

Cette  remarque  est  parfaitement  juste;  elle  résul- 
tat pouvait  être  prévu. 

Vous  m'accorderez  certainement  qu'il  y  a  bien  peu 
de  maladies  qui  cèdent  à  un  seul  médicament,  et, 
comme  en  vertu  de  la  loi  des  semblables,  celui-ci 
doit  produire  seulement  ce  qu'il  guérit,  vous  né 
serez  pas  étonnés  de  ne  retrouver  parmi  ses  effets 
physiologiques  que  les  symptômes  dont  il  a  puissance 
de  triompher.  Vous  y  reconnaîtrez,  par  conséquent, 
des  fractions  de  maladies,  non  des  maladies  en- 
tières, donc  des  groupes  de  symptômes. 

En  second  lieti,  il  n'y  a  pas  de  médicament  qui 
s'adresse  à  un  seul  état  pathologique,  et  il  est  néces- 
saire que  chacun  ait  puissance  de  faire  naître  les 
symptômes  de  tous  les  états  auxquels  il  convient. 
Vous  ne  serez  donc  pas  surpris  de  constater  des 
troubles  nombreux  qui  paraîtront,  au  premier  abord, 
ne  présenter  aucun  lien. 
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Vous  jugerez  par  là  de  la  prudence  avec  laquelle 
Hahnemann  institua  ses  premiers  essais,  ne  voulant 
rien  préjuger  quant  à  leur  résultat,  et  se  bornant  à 
observer  ;  cette  prudence  fit  toute  sa  force.  S'il  eût 
agi  autrement,  s'il  avait  voulu  retrouver,  dans  ses 
essais  d'expérimentation  pure,  des  maladies  et  non 
des  symptômes,  le  résultat  eût  été  de  le  décourager 
entièrement,  la  loi  des  semblables  n'eût  pas  été 
justifiée,  et  cette  idée  de  l'étude  de  la  puissance  pa- 
thogénétique des  médicaments  serait  restée  stérile 
entre  ses  mains,  comme  elle  l'avait  été  autrefois 
pour  ceux  qui  l'avaient  entrevue,  en  particulier  pour 
Haller. 

Interrogée  comme  je  vous  l'ai  dit,  cette  étude  a 
conduit  au  contraire  à  des  résultats  énormes,  qui 
ont  étonné  par  leur  multiplicité  même. 

D'où  une  seconde  objection.  Les  symptômes  re- 
cueillis étant  très-nombreux,  on  les  a  déclarés  ima- 
ginaires, et  ils  ont  été  classés  au  rang  des  produc- 
tions les  plus  hypochondriaques  ^ 

Et  cependant,  messieurs,  la  loi  des  semblables 
nous  apprend  que,  du  moment  où  un  médicament 
peut  convenir  au  traitement  de  maladies  diverses, 
il  doit  en  produire  les  symptômes.  Or,  si  vous  in- 
terrogez les  auteurs  un  peu  accrédités,  vous  verrez 
que  l'arsenic,  par  exemple,  s'adresse  aux  maladies 
suivantes  :  les  fièvres  intermittentes,  les  névralgies, 
le  rhumatisme  chronique,  en  particulier  le  rhume- 

'  Bazin,  Maladies  nrtip.cieile$  de  la  peau. 


COURS  LIBRES  DE  LA  ^RBO^iNE.  391 

lisme  noueux,  les  affections  nerveuses,  entre  autres 
l'épilepsie,  la  congestion  cérébrale,  Tàpoplexie,  la 
cfaorée,  l'angine  de  poitrine;  un  certain  nombre 
de  névroses  du  cœur  et  de  Testomac,  Tasthme,  la 
phthisie,  les  cancers  et  les  ulcères  cancéreux,  les 
maladies  chroniques  des  voies  digestivesj  les  der- 
matoses, surtout  celles  à  formes  sèches,  Teczéma, 
l'impétigo,  le  prurigo,  l'acné,  les  maladies  de  l'uté- 
rus :  la  métrite ,  la  leucorrhée,  la  métrorrhagie  ; 
enfin  les  vers  intestinaux  ^ 

Certes,  messieurs,  la  liste  est  longue,  mais  elle 
n'est  pas  complète.  Il  faudrait  y  ajouter  toutes  les  af- 
fections que  l'on  envoie  aux  eaux  minérales  dont 
Tarsenic  fait  la  base;  et  si  nous  devions  parler  de 
la  pratique  homœopalhique,  il  faudrait  joindre  le 
choléra ,  la  fièvre  typhoïde,  les  affections  gangre- 
neuses, l'anthrax,  etc.,  etc.,  etc. 

Prenez  une  à  une  chacune  de  ces  affections,  dé- 
composez-la dans  ses  éléments  symplomatologiques,, 
prenez  ensuite  la  liste  de  tous  ces  caractères^  croyez- 
vous  que  cette  liste  sera  courte,  plus  courte  que  celle 
des  effets  physiologiques  du  médicament?  Évidem- 
ment non  ;  et  dans  cette  corrélation,  je  trouve  une 
preuve  nouvelle  de  l'exactitude  des  observations  de 
flahnemann. 

On  a  dit  encore  que  nos  pathogénésies  étaient 
fausses,  parce  qu'elles  renfermaient  des  symptômes 
ridicules. 

•  Trousseau  et  Pidoux,  Traité  de  mat.  wéd.,  art.  A»«ëmc. 
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Mais,  je  vous  le  demande,  de  pareils  symptômes 
ne  se  rencontrent-ils  pas  dans  les  maladies?  Je  donne 
en  ce  moment  des  soins  à  un  jeune  enfant  atteint 
d'une  pharyngite  et  d'un  laryngite  granulées,  aux- 
quelles se  joignent  de  légers  accès  d'asthme  ;  cet  en- 
fant, on  ne  peut  lui  toucher  les  oreilles  sans  déter- 
miner une  violente  quinte  de  toux  et  amener  de  la 
suffocation.  N'est-ce  pas  là  un  symptôme  baroque? 
Et  cependant,  s'il  existe  chez  un  malade,  il  doit  être 
produit  par  un  médicament. 

Et  puis,  messieurs,  est-ce  que  les  médicaments 
pris  à  haute  dose  ne  donnent  jamais  de  ces  effets 
étranges?  Sans  vous  parler  ici  des  hallucinations 
que  causent  le  haschich  et  l'opium,  ne  trouvez-vous 
pas  dans  un  ouvrage  sérieux  à  tous  les  titres^  le  fait 
d'un  militaire  qui  s'était  empoisonné  en  mangeant 
des  baies  de  belladone,  et  qui,  prenant  l'extrémité 
de  son  doigt  pour  une  pipe,  voulait  absolument 
l'allumer  avec  un  charbon  ardent  ?  La  méprise  est 
étrange,  ridicule,  terrible  si  vous  voulez;  mais  le 
syniptôme  existe,  il  faut  l'enregistrer. 

Et  cependant,  messieurs^  si  vous  comparez  nos 
pathogénésies  avec  les  courts  articles  dans  lesquels 
MM.  TrousseauetPidouxontrésumécequ'ilsappellent 
Veffet  physioloyique  des  médicaments,  vous  trouverez 
de  telles  différences  qu'il  faut  en  chercher  la  cause. 

Il  ne  sera  pas  difficile  de  vous  la  signaler.  Placés 
à  des  points  de  vue  opposés,  nous  ne  procédons  pas 

*  La  Bibliothèque  de  thérapeutique ,  par  Bayle,  t  II,  p.  345. 
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d'une  manière  identique  ;  les  résultats  doivent  donc 
différer. 

Vous  étudiez  le  plus  souvent  sur  des  animaux,  et 
toujours  à  haute  dose.  Par  ce  moyen,  vous  ne  pouvez 
obtenir  de  lésions  de  sensation  ;  les  symptômes  du 
moral  vous  échappent  de  la  manière  la  plus  com- 
plète. La  quantité  de  médicament  vous  conduit  à 
des  effets  perturbateurs,  toxiques,  par  conséquent 
matériels  et  peu  nombreux.  Si  vous  obtenez  des 
altérations  anatomiqùes ,  elles  dépendent  bien  plus 
de  l'action  chimique  du  médicament  que  des  modifi- 
cations physiologiques  ;  quant  aux  lésions  de  fonc* 
tiens,  elles  sont  trop  violentes  pour  être  nombreu- 
ses :  vehementior  obscurai  alterum. 

Tels  que  vous  les  obtenez,  ces  résultats  vous  suf- 
fisent; que  feriez-vous  des  autres,  lorsque  la  loi  des 
semblables,  le  principe  de  la  nature  dynamique  des 
maladies  et  celui  d'individualisation  ne  vous  servent 
pas  de  guides  ? 

Ne  pouvant  établir  un  lien  entre  l'action  physiolo- 
gique et  la  puissance  curative  d'une  même  sub- 
stance, les  effets  produits  sur  l'homme  sain  sont  un 
hors-d'œuvre  plus  curieux  qu'utile. 

Vous  leur  demandez  sans  doute  de  fixer  le  carac- 
tère général  des  agents  thérapeutiques;  de  vous  dire 
s'il  faut  les  classer  parmi  les  altérants,  les  recon- 
stituants, les  évacuants  ou  les  névrosthéniques  ;  mais 
vous  n'allez  pas  plus  loin.  Guidés  par  la  loi  des  con- 
traires, la  signification  des  symptômes  vous  échappe, 
vous  invoquez  exclusivement  le  signe  abstrait  auquel 
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se  rapporte  la  classification.  Vous  dîtes  alors  avec 
M.  Pidoux  :  «  D'après  les  effets  altérants,  fluidifiques 
du  mercure...,  on  peut  pressentir  son  action  anti- 
phlogistique,  non  son.  action  antisyphilitique.  » 

Et  cependant,  messieurs,  si  cette adion  fluidifiqiu 
du  mercure  devait  seule  vous  servir  de  guide,  croyez- 
vous  qu'elle  ne  vous  égarerait  pas  souvent,  même 
dans  le  traitement  des  phlegmasies? 

D'un  autre  côté,  si  elle  ne  justifie  pas  la  puissance 
antisyphilitique  de  ce  métal,  il  n'en  est  pas  de  même 
du  pouvoir  ulcératif.  Or  ce  n'est  pas  parce  qu'il  rend 
le  sang  plus  liquide  et  parce  qu'il  produit  la  saliva- 
tion, que  le  mercure  guérit  la  syphilis,  mais. parce 
qu'il  a  puissance  de  faire  naître  sur  l'homtne  sain 
des  symptômes  semblables  à  ceux  de  cette  diatbëse, 
depuis  l'ulcération  primitive,  jusqu'aux  dermatoses 
et  aux  affections  du  périoste  et  des  os. 

Si  vous  voulez  encore  utiliser  les  effets  physiolo- 
giques des  médicaments,  d'après  la  loi  des  con- 
traires, vous  aboutissez  à  la  médecine  des  sym- 
ptômes. Vous  purgez  vos  malades  avec  les  substances 
qui  purgent  les  hommes  en  santé,  vous  essayez  de 
les  endormir  avec  celles  qui  produisent  un  sommeil 
artificiel.  Mais  avec  de  pareils  moyens  vous  palliez, 
vous  ne  guérissez  pas  ;  aussi  ètes-vous  guidés  dans 
le  choix  des  médicaments,  bien  plus  par  l'observa- 
tion clinique  que  parles  effets  pathogénétiques  eux- 
mêmes. 

Obsëuvatiok  CLhMQUE.  —  VobsertalioH  clinique  a 
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aussi  pour  nous  une  grande  importance  ^ ,  et  en 
étudiant  les  ouvrages  des  homœopathes ,  vous  verrez 
qu'aucun  de  nous  ne  Ta  négligée,  que  personne  n'a 
repoussé  ses  enseignements,  bien  que  dernièrement 
encore  on  ait  soutenu  le  contraire. 

Malgré  cela  nous  ne  demandons  pas  au  procédé 
ab  mu  in  morbis^  nos  plus  précieuses  inspirations  ; 
Texpérience  pure  le  domine  et  nous  garantit  contre 
Tempirisme  ;  nous  la  conservons  comme  une  des  plus 
précieuses  découvertes  dont  la  médecine  ait  à  s'enor* 
guillir,  car  «lie  fait  d'un  art  conjectural  une  science 
positive. 

Mous  interrogeons,  cependant,  l'observation  cli- 
nique et  nous  lui  reconnaissons  trois  prérogatives  : 
la  première,  de  compléter  la  matière  médicale;  la 
seconde,  de  la  contrôler  ;  la  troisième,  de  fixer  les 
symptômes  caractéristiques  de  chaque  médicament. 

Elle  complète  la  matière  médicale.  Un  médica- 
ment possédant  un  plus  grand  nombre  d'effets  pa- 
thogénétiques que  la  maladie  n'a  de  symptômes,  il 
survient  presque  toujours,  dans  le  cours  d'un  traite- 
ment, des  souffrances  accessoires  dues  à  l'agent  em- 
ployé. Pourvu  que  ces  souffrances  se  représentent 
successivement  chez  des  malades  divers,  vous  pou- 
vez les  considérer  comme  appartenant  aux  effets  pa- 
thogénétiques ;  je  vous  l'ai  dit  déjà. 

11  y  a  plus  :  du  moment  où  vous  acceptez  la  loi 
des  semblables  comme  base  de  la  thérapeutique, 
vous  êtes  en  droit  de  conclure,  dans  une  certaine 

*  Voy.  sur  ce  sujet  les  Commentaires  sur  /"Organini,  p.  465. 
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mesure,  de  la  puissance  curative  d'un  médicament 
à  son  pouvoir  paihogénétique.  Dès  lors,  du  moment 
où  le  soufre,  par  exemple,  modifie  l'hépatisation 
pulmonaire,  vous  pouvez  présumer  qu'il  aura  le 
pouvoir  de  la  faire  naître.  Telle  est  l'origine  des 
indications  cliniques  que  vous  trouverez  notées  dans 
l'histoire  d'un  grand  nombre  de  nosjraédicaments. 

Non  -  seulement  Tobservation  clinique  complète 
l'expérimentation  pure  :  elle  la  contrôle.  Supposez, 
en  effet,  qu'une  pathogénésie  ayant  été  prise  pour 
guide  dans  le  choix  d'un  médicament,  le  fait  ayant 
été  sérieusement  individualisé,  le  résultat  de  l'appli- 
cation soit  nul,  vous  devrez  douter  du  choix  de  votre 
médicament,  ou  de  l'exactitude  du  tableau  patho- 
génétique. Un  second,  un  troisième  essai  infruc- 
tueux vous  permettrait  de  conclure  que  ce  tableau 
est  absolument  inexact. 

S'il  arrive,  au  contraire,  que  le  médicament 
donné  au  malade  le  modifie  heureusement,  votre 
choix  aura  été  heureux  et  votre  pathogénésie  sera 
confirmée. 

L'observation  clinique  se  présente  donc  comme 
un  contrôle  sévère  de  l'expérimentation  pure;,  sous 
ce  rapport,  sa  valeur  n'a  jamais  été  niée*. 

Enfin,  messieurs,  nous  demandons  à  l'observation 
des  malades  un  troisième  ordre  de  connaissances  : 
la  notion  des  symptômes  caractéristiques.  Sans  doute, 
une  étude  directe  de  la  matière  médicale  peut  [vous 

*  Voy.  sur  ce  sujet,  Imberl-Gourbeyre,  Lectures  publiques  sur  riio 
mœopathie,  p.  77. 
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les  indiquer,  comme  vous  le  verrez  dans  un  instant; 
mais  le  résultat  thérapeutique  les  met  en  lumière. 

Supposez  qu'un  même  caractère  se  retrouve  chez 
plusieurs  sujets  auxquels  un  même  médicament 
aura  réussi,  et  vous  devrez  le  considérer  comme 
étant  indicateur  de  cette  substance. 

Seulement,  messieurs,  vous  n'arriverez  pas  à  ce 
résultat  avec  des  observations  recueillies  du  point 
de  vue  de  la  médecine  organique  ;  il  faudra,  au  con- 
traire, des  faits  nettement  et  scrupuleusement  in- 
dividualisés; sans  cela,  les  indications  seraient 
trompeuses,  faute  d'être  assez  précises  ^ 

En  suivant  la  voie  que  j'indique ,  en  comparant 
les  données  de  la  matière  médicale  avec  les  résultats 
cliniques,  Hahnemann  a  fixé,  dans  ses  pathogéné- 
sies,  les  symptômes  déterminants  pour  le  choix  de 
chaque  substance.  L'immense  travail  auquel  s'est 
livré  le  docteur  Ruckert',  n'a  pas  eu  d'autre  résul- 
tat. Vous  trouverez  en  effet  dans  ce  recueil  clinique 
des  observations  habilement  groupées,  comparées 
entre  elles  d'abord,  et  ensuite  avec  les  effets  physio- 
logiques de  chaque  substance,  et,  comme  conclusion^ 
la  distinction  des  symptômes  communs  et  des  sym- 
ptômes déterminants. 

Vous  rencontrerez  enfin  un  dernier  exemple  des 
résultats  obtenus  par  une  pareille  comparaison, dans 
les  savantes  monographies  publiées  par  le  docteur 
Desterhe,  dans  le  journal  l'Halinemamiisme^  et  qui  ont 


*  Commentaires  sur  /'Organon,  p.  465 

*  Klinische  Erfahrmigen, 
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eu  jusqu'ici  pour  sujet  le  carbonate  de  chaux,  la 
camomille,  enfin  la  silice  ^ 

Parcourez  ces  travaux,  messieurs,  et  vous  verrez 
que  les  médecins  homœopalhes  ne  re|K)ussent  pas 
follement  l'observation  clinique,  ils  lui  donnent 
seulement  sa  véritable  place.  Pour  eux,  cette  voie 
est  utile,  mais  subordonnée  à  Texpérimentation 
pure.  Suivie  à  Texclusion  de  toutes  les  autres, 
elle  conduit  à  Tempirisme,  ce  tombeau  de  toutes 
les  découvertes  utiles;  unie  à  l'expérimentation 
physiologique,  elle  aboutit  à  la  science,  à  la  certi* 
tude  thérapeutique. 


Mais  il  ne  suffit  pas  de  vous  dire  comment  on  a 
obtenu  ces  monographies,  dont  l'ensemble  constitue 
la  matière  médicale  piire^  je  dois  vous  indiquer  main- 
tenant comment  il  convient  de  les  étudier,  d'abord 
pour  les  comprendre,  ensuite  j^our  les  utiliser. 

Et  tout  d'abord,  messieurs,  il  faut  que  vous  sachiez 
quel  ordre  elles  présentent.  Cet  ordre  est  tout  ana* 
toinique.  Hahnemann  a  rangé  les  symptômes  d'a- 
près les  organes  et  les  appareils  auxquels  ils  se  rap- 

«Toy.  rHahne7nannisme,  années  1868  et  1869.— Vby.  aussi  la  Systé- 
nuUisation  pratique  de  la  matière  médicale ,  par  le  D'  A.  Teste  ;  cet 
ouvrage  repose  aussi  sur  la  comparaison  des  effets  physiologiques  et 
des  résultats  cliniques. 
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porlenL  Vous. avez  ainsi  les  symptômes  de  la  tête, 
des  organes  des  sens,  de  Tappareil  digestif,  de  l'ap- 
pareil reproducteur,  de  l'appareil  respiratoire,  enfin 
ceux  des  organes  de  la  locomotion.  Ajoutez  les  sym- 
ptômes de  la  peau  et  les  symptômes  généraux,  incertx 
sedisy  et  vous  aurez  la  nomenclature  généralement 
adoptée. 

Lorsque  vous  serez  désireux  d'apprécier  cet  im- 
mense travail,  il  faudra  vous  adresser,  en  premier 
lieu,  aux  sources  elles-mêmes,  aux  monographies 
, originales,  et  ne  pas  vous  contenter  de  ces  résumés 
qu'on  nomme  des  Manuels.  Avec  eux,  on  se  souvient, 
on  n'apprend  pas*. 

Lisant  donc  les  pathogénésies,  vous  jugerez  l'ac- 
tion générale  du  médicament,  vous  verrez  quels 
appareils  il  atteint  de  préférence,  et  aussi  quels 
appareils  il  semble  ménager. 

Ce  résultat  obtenu  par  un  premier  examen,  il 
faudra  pénétrer  plus  avant  dans  cette  étude  ;  séparer, 
pour  chaque  groupe  de  symptômes,  les  lésions  de 
sensations,  les  lésions  de  fonctions  et  les  altérations 
matérielles;  distinguer  ensuite  les  symptômes  qui 
paraissent  plus  profonds,  plus  complets,  de  ceux,  au 
contraire,  qui  sont  plus  superficiels  et  moins  bien 
aractérisés;  noter  enfin  les  conditions  d'aggravation 
et  de  soulagement  de  chaque  douleur,  voir  si  ces 


^  Je  ne  irem  pas  dire  que  les  Manuels  ne  rendent  aucun  service,  le 
succès  df  celui  dû  à  notre  savant  confrère  le  D'  Jabr  me  démentirait, 
^entends  seulement  qu'ils  ne  peuvent  être  compris  si  Ton  n'a  pas 
sérieusement  étudié  les  pathogénésies  elles-mêmes. 
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conditions  sont  les  mêmes  pour  tous  les  appareils, 
pour  toutes  les  fonctions,  ou  si  elles  présentent  quel- 
que variabilité. 

La  comparaison  des  douleurs,  étudiées  sur  des  ap- 
pareils divers,  vous  fera  reconnaître  celles  qui  sont 
constantes  et  celles  qui  paraissent  plus  exception- 
nelles ;  puis ,  le  moment  d'apparition  de  chaque 
symptômes,  en  fixant  Tordre  chronologique,  vous 
permettra  de  déterminer  les  phases  du  développe- 
ment de  la  maladie  médicinale. 

Le  médicament  ayant  été  examiné  appareil  par 
appareil,  il  faudra  en  étudier  les  effets  sur  chaque 
tissu  ;  rapprocher,  par  conséquent,  les  symptômes 
produits  sur  l'enveloppe  cutanée,  depuis  le  cuir  che- 
velu jusqu'à  l'extrémité  des  orteils  ;  ensuite  ceux 
qui  appartiennent  aux  membranes  muqueuses,  d'a- 
bord à  cette  partie  que  l'œil  peut  apercevoir  :  con- 
jonctive, membrane  muqueuse  de  la  bouche,  du 
pharynx,  des  organes  génitaux  ;  ensuite  sur  les  or- 
ganes que  ces  mêmes  membranes  tapissent  et  qu'on 
ne  peut  directement  explorer  :  l'estomac  et  les  in- 
testins, le  larvnx  et  les  bronches. 

Pour  ces  derniers,  il  faudra  vous  laisser  conduire 
par  la  considération  des  symptômes  :  les  douleurs, 
les  troubles  fonctionnels,  les  sécrétions  et  les  excré- 
tions. 

Je  ne  vous  le  dissimule  pas,  messieurs,  cette  étude, 
ainsi  conduite,  vous  offrira  plus  d'une  difficulté;  elle 
vous  forcera,  ainsi  que  l'enseignait  mon  père,  ^ 


COURS  LIBRES  DE  LA  SORBONNË.  401 

transformer  le  symptôme  en  signe,  détermination 
délicate,  mais  pleine  d'intérêt. 

Lorsque  vous  aurez  ainsi  tourmenté  l'étude  de 
votre  médicament,  vous  ne  serez  arrivés  qu'à  une 
notion  partielle  ;  vous  le  connaîtrez,  si  je  puis  dire, 
au  point  de  vue  physiologique,  il  faudra  en  pour- 
suivre l'examen  au  point  de  vue  thérapeutique. 

Ici,  les  notions  pathologiques  dont  nous  avons 
parlé  devront  intervenir. 

Il  vous  faudra  distinguer  entre  les  symptômes  dia- 
thésiques,  les  symptômes  formels  et  les  symptômes 
individuels. 

Vous  trouverez  les  premiers  parmi  les  symptômes 
généraux,  et  aussi  dans  cette  comparaison  des  effets 
physiologiques  suivis  de  tissu  en  tissu  ;  vous  recon- 
naîtrez les  seconds  dans  les  lésions  d'appareils  et 
d'organes,  et  dans  les  troubles  fonctionnels  de  ces 
derniers. 

Les  caractères  individuels  se  présenteront  à  vous 
sous  la  forme  de  ces  symptômes  baroques,  étranges, 
qui  paraissent  appartenir  bien  plus  au  sujet  qu'au 
médicament,  au  malade  qu'à  la  maladie. 

On  a  dit  bien  souvent  que  l'étude  de  la  matière 
médicale  était  rebutante,  confuse,  inextricable; 
cette  critique  est  vraie  quand  on  se  borne  à  la  lire 
sans  la  méditer. 

Suivez  la  méthode  que  je  viens  de  vous  décrire, 
n'abandonnez  pas  l'étude  d'une  substance  avant  de 
l'avoir  envisagée  à  tous  les  points  de  vue  quejevousai 
indiqués,  et  votre  opinion  sera  tout  opposée  à  celle 
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que  je  combats.  Chaque  symptôme  se  présentera  à 
vous  avec  une  valeur  intrinsèque  et  une  valeur  re- 
lative; il  prendra  une  signification  précise,  et  le 
moindre  d'entre  eux  vous  paraîtra  précieux,  parce 
qu'il  aura  sa  valeur  et  son  intérêt. 

Je  n'ajouterai  plus  qu'un  conseil  : 

Pariset  raconte  comment  Pinel,  désireux  de  mo- 
dérer les  velléités  réformatrices  d'un  jeune  médecin, 
obligea  son  élève,  à  lire  chaque  matin,  quelques  pa- 
ges d'Hippocrate,  de  Montaigne  et  de  Plutarque.  Ce 
médecin,  si  fougueux  au  début  de  ses  études,  revint 
à  des  idées  plus  prudentes  et  plus  saines  :  il  se  nom- 
mait Chaptal. 

Quand  vous  voudrez,  messieurs,  apporter  à  votre 
tour  une  attention  sérieuse  à  létude  de  l'homœopa- 
thie,  je  vous  dirai:  Lisez  Hippocrate,  pour  ne -pas 
tomber  dans  la  pathologie  organicienne  ;  étudiez 
Sydenham  et  les  admirables  descriptions  qu'il  nous 
a  laissées  ;  mais  aussi  lisez  chaque  jour  quelques 
pages  de  YOrganm  et  de  la  Matière  médicale  pure.  La 
lecture  de  YOrganon  vous  rendra  plus  familiers  avec 
la  méthode  ;  celle  des  pathogénésies  vous  fera  mieux 
apprécier  les  moyens ,  l8\  pratique  satisfera  votre 
esprit,  et  le  succès  couronnera  vos  efforts. 

Si  tous  les  contempteurs  de  l'homoeopathie,  à 
quelque  nuance  qu'ils  appartiennent,  avaient  suivi 
cette  voie,  ils  aur^^ent  été  plus  heureux  a,ti  lit  du 
malade.  Caïuprenant  «lieux  la  pensé©  du  maître, 
\\s  l'auraient  moins  critiquée. 
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SlLiCEA  TERRA 


PAR     LE    DOCTEUR    DESTERNE 


—  SUITE. 


Il  rapporte  qu'une  femme  sexagénaire,  qui  portait  à  la 
nuque  un  anthrax  considérable,  c'esl-à-dire  une  tumeur 
dure  et  arrondie  que  Ton  avait  prise,  de  prime  abord,  pour 
un  furoncle,  en  était  arrivée  à  un  tel  degré  de  faiblesse  que 
le  pouls  s'était  supprimé.  L'appétit  s'était  perdu,  ses  nuits 
étaient  pleines  d'agitation  et  son  aspect  était  devenu  ter- 
reux. La  tumeur,  dure,  sans  élasticité,  d'un  rouge  brun, 
s'était  percée  vers  son  centre  de  petits  trous  qui  avaient 
fini  par  se  réunir  et  ne  plus  faire  qu'une  seule  ulcération. 
11  s'en  écoulait  unrpus  vert  jaunâtre,  d'odeur  fétide  et  de 
nature  si  corrosive  qu'ayanl  rapidement  rongé  le  tissu  cel- 
lulaire, les  muscles  se  trouvaient  mis  à  découvert  et  l'apo- 
physe épineuse  de  la  quatrième  vertèbre  cervicale  mise  à 
nu.  —  Si/ic,  30%  à  Fintérieur,  lotionsd'eau  tiède  chaque 
jour,  charpie  sèche  pour  pansement.  Au  bout  de  huit 
jours,  la  malade  allait  mieux.  Trois  semaines  après,  elle 
était  guérie. 

Hering,  dont  la  haute  expérience  confirme  l'utilité  de 
si/ic,  dans  ce  qu'il  appelle  le  charbon  ou  furoncle  malins  en 
prescrit  l'indication  lorsque  la  douleur  et  le  brûlement  se 
modèrent,lorsque  le  malade  a  l'esprit  assez  calme  ou  lors- 
qu'il est  d'un  caractère  patient  ;  s'il  ne  peut  dormir,  que 
sa  tête  soit  chaude  et  que  sa  peau  s'enlève  et  suppure  faci- 
lement. 

§  22.  Silic.  n'a  trouvé  jusqu'à  présent  que  de  rares  ap- 
plications dans  le  traitement  de  la  syphilis,  quoiqu'il  soit 
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cité  par  Bethmann,  Schrœn  et  Hartmann  ;  par  ce  der- 
nier auteur  dans  la  syphilis  des  tissiis  osseux^  fibreux  et 
cartilagineux,  et  dans  la  syphilis  dès  nouveau-nés,  lorsqu'il 
y  a  des  glandes  lymphatiques  en  suppuration. 

Toutefois,  M.  le  docteur  Léon  Simon  fils,  dans  son  Traité 
des  maladies  vénériennes,  a  reconnu  plusieurs  fois  Findi- 
cation  de  ce  médicament,  et  il  signale  son  utilité  dans  le 
traitement  : 

«  Du  chancre  mou  compliqué  de  phymosis  avec  gangrène 
du  prépuce,  après  la  chute  de  l'eschare,  si  les  bords  de  la 
plaie  ont  les  caractères  d'une  plaie  ordinaire.  Graph,  et 
silic.  termineront  la  cure  ; 

«  Dans  le  traitement  du  chancre  mou  compliqué  de  bubouy 
s'il  arrivait  que  la  constitution  scrofuleuse  entravât  la 
guérison  ;  après  nitri  ac.  et  phosph. ,  mais  seulement  après 
que  ce  dernier  médicament  aurait  amené  le  ganglion  à  son 
volume  normal; 

(f  Dans  le  traitement  du  bubon  sympathique  dans  la  pé- 
riode de  suppuration^  si  le  ganglion  est  engorgé  et  qu*il 
y  ait  des  trajets  fistuleux  ;  silic.  précédé  de  phosph.  ren- 
dront de  grands  services  et  pourront  suffire  à  la  gué- 
rison ; 

a  Dans  le  traitement  du  chancre  phagédénique,  quand 
Tulcère  a  été  ramené  à  l'état  de  plaie  simple. 

«  Dans  le  traitement  du  chancre  gangreneux,  après  la 
chute  de  Teschare,  dans  le  cas  où  le  travail  de  réparation 
tarderait  à  se  faire  ;  sUic.  après  sidf.  ; 

«Dans  Yonyxis  syphilitique, si,  après Tadministration de 
merc.  soL,  lach.,  nitri  ac.  et  suif.,  la  guérison  n'était  pas 
complète  et  dans  le  cas  où  la  cicatrisation  ne  se  formerait 
pas  franchement  ; 

c(  Dans  la  syphilis  des  ganglions  lymphatiques,  silic.  après 
iod.  et  phosph.  ;  Tulcère  qui  a  succédé  à  la  suppuration 
des  ganglions  ayant  perdu  les  caractères  du  chancre  secon- 
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daîre,  silic.  sera  très-utile  pour  hâter  la  cicatrisation  et 
faciliter  le  recollement  des  tissus  ; 

«  Dans  le  pmiaris  syphilitique^  une  fois  le  panaris  ou- 
vert ; 

«  Dans  la  syphilis  des  osy  dans  la  périostose^  contre  les 
ulcérations  qui  succèdent  à  la  périostose  phlegmoneuse, 
lorsque  ces  ulcérations  ont  perdu  leur  spécificité  sous 
rintlucncedu  traitement  ;  il  active  le  travail  de  réparation 
et  le  complète  ; 

«  Dans  la  carie  et  la  nécrose j  la  plaie  étant  modifiée  par 
un  traitement  convenable,  couverte  de  boutons  charnus 
de  bonne  nature,  la  sécrétion  franchement  purulente  étant 
établie,  silic.  serait  frès-utile  pour  hâter  et  compléter  le 
travail  de  cicatrisation.  » 

§  23.  La  Clinique  de  Ruckert  assigne  un  rôle  très-impor- 
tant à  remploi  de  siUc.  dans  le  traitement  de  la  lèpre.  Il 
n'y  aurait  pas  de  médicament  qui  lui  fût  supérieur  en  effi- 
cacité contre  les  ulcères  du  nez.  Un  fait  caractéristique, 
c'est  que  les  affections  de  cet  organe  débutent  toujours 
par  une  obstruction  et  que  ce  médicament  réussit  com- 
plètement à  les  dissiper  chez  quelques  malades.  Mais  son 
action  est  encore  plus  efficace  contre  les  douleurs  des  os 
propres  du  nez.  Il  dissipe  la  sensibilité  à  la  pression  et  les 
douleurs  d'exulcération  qui  s'accompagnent  de  pesanteur 
lorsque  le  malade  se  courbe  en  avant. 

Aucune  autre  substance  ne  peut  remplacer  silic.  dans 
les  cas  de  paralysie  des  mains ^  quoiqu'il  n'agisse  pas  sur  la 
paralysie  des  extrémités  intérieures  et  qu'il  ne  fasse 
qu'améliorer  la  contracture  des  genoux.  11  exerce  aussi 
une  influence  très-favorable  sur  les  douleurs  et  les  taches 
de  la  lèpre,  sur  ses  tubérosités  arrivées  à  leur  complet 
développement,  spécialement  sur  les  tubérosités  de  la 
région  sous-maxillaire,  et  les  dernières  traces  de  cette 
affection,  taches  cuivrées,  etc. 
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ment  la  marche  des  accidents.  L'abondance  de  la  sappu- 
ration  diminuait  dans  tous  ies  cas  ;  elle  prenait  un  mrîUeor 
aspect  ;  d'épaisse  et  sordide,  elle  devenait  plus  claire  ;  les 
fistules  se  cicatrisaient,  et,  dans  l'espace  de  quelques 
mois,  la  continuité  du  médicament  déterminait  la  guéri- 
son.  Quant  au  pansement  des  ulcères,  il  se  bomail  i 
l'usage  de  la  ouate  tant  que  persistait  la  sensibilité  des 
parties  affectées. 

Silic.  est  le  grand  médicament  de  la  scrofule^  dit  M.  le 
docteur  Jousset.  11  correspond  aux  pustules  avec  croûtes, 
aux  ulcères,  surtout  quand  ces  affections  siègent  à  la 
tète  et  aux  extrémités  ;  c'est  le  médicament  des  écroudles 
suppurées  et  ulcérées.  11  compte  parmi  ses  symptômes  le 
gonflement  du  ventre  et  du  nez,  et  la  marche  tardive 
chez  les  enfants.  Le  coryza  épais,  les  otorrhées  avec  ou 
sans  carie,  la  leucorrhée,  les  diarrhées  chroniques,  les 
optithalmies  avec  ulcération  de  la  cornée,  les  abcès  froids, 
les  suppurations  prolongées  avec  carie  des  phalanges,  les 
tumeurs  blanches,  la  phthisie  avec  expectoration  pum* 
lente  considérable,  indiquent  remploi  de  silic.  La  suppo* 
ration  des  os  et  des  parties  molles  est  la  caractéristiqoe 
de  ce  médicament. 

Les  docteurs  Arnaud,  Chuit,  Gerner,  Griesselicb, 
Gueyrard,  Hermann,  Knorre,  Peschier  et  Wurda  confir- 
ment par  leurs  observations  ces  précédentes  remarques. 
Nous  citons  du  docteur  Knorre  l'observation  suivante  : 

Il  s'était  insensiblement  développé  depuis  trois  ans, 
chez  un  scrol'uleux,  âgé  de  15  ans,  hé  de  parents  sujets 
aux  dartres,  et  qui  avait  eu  pendant  deux  ans  une  fièvre 
intermittente,  les  symptômes  suivants  :  visage  pâle,  jau- 
nâtre, bouffi,  couleur  de  cire;  pâleur  livide  et  gonfle- 
ment du  nez,  surtout  vers  sa  partie  inférieure;  les  ailes 
et  la  cavité  de  cet  organe  sont  couvertes  de  croûtes  épais- 
ses, jaunes  et  brunâtres  ;  elles  sont  divisées  par  des  ger- 
çures et  des  excoriations,  eU  après  leur  chute,  la  peau, 
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enflammée  sur  leui-s  bords,  reste  à  vif,  et  suinte  une 
sérosité  visqueuse  qui  les  reproduit.  Les  narines  sont 
obstruées  et  souffrent  d'une  douleur  d'excoriation  ag- 
gravée par  la  pression.  La  respiralion  nasale  est  doulou- 
reuse, presque  impossible.  La  tête  reste  immobile,  con- 
stamment penchée  du  côté  gauche,  avec  roideur  du  cou, 
dont  le  côté  droit  est  le  siège  d'une  tumeur  ganglion- 
naire, du  volume  du  poing,  s^étendant  dans  la  direction 
du  muscle  sterno-cléido-mastoïdîen,  de  Tapophyse  mas- 
toïde  à  la  clavicule.  Les  glandes  indurées  et  engorgées 
qui  la  constituent  adhèrent  intimement  au  tissu  cellu- 
laire et  aux  muscles  également  tuméfiés.  On  distingue 
dans  la  masse  informe  qu'elle  représente  quatre  gan- 
glions, du  volume  d*un  œuf  de  pigeon  et  de  plus  petits 
en  nombre  considérable.  La  peau  qui  les  recouvre  n'a  subi 
aucune  altération.  Au  côté  gauche  du  cou,  surviennent 
également  plusieurs  ganglions  gros  comme  une  noisette. 
La  jambe  droite  est  tuméfiée.  Il  y  existe  depuis  plusieurs 
mois,  au-dessus  de  la  malléole  interne,  une  ulcération 
plate,  du  diamètre  d'un  centime,  dont  la  circonférence 
forme  un  large  cercle  de  la  même  couleur.  Les  bords  en 
sont  durs,  le  fond  bosselé,  et  il  en  suinte  un  ichor  abon- 
dant, qui  donne  lieu,  dans  les  parties  voisines,  à  une 
multitude  de  petites  ulcérations.  La  jambe  et  le  pied  sont 
le  siège,  le  soir  et  la  nuit,  d'un  prurit  insupportable,  et, 
pendant  la  marche,  de  violentes  douleurs  qui  se  calment 
dans  le  repos.  Il  y  a  depuis  plusieurs  semaines,  et  de 
temps  à  autre,  sans  cause  appréciable,  une  fièvre  qui 
reparaît  à  midi,  et  cesse  d'elle-même.  Toux  sèche,  sur- 
tout la  nuit.  La  taille  du  malade  est  fort  petite  ;  sa  crois- 
sance est  évidemment  entravée.  —  Le  traitement  institué 
par  le  docteur  Knorre  obtenait  au  bout  de  cinq  semaines 
la  cicatrisation  de  Tulcération;  quatre  mois  après  la  dis- 
parition de  réruption,  du  gonflement  du  nez  et  des  par- 
ties environnantes  ;  et  au  bout  de  six  mois  il  ne  restait 


410  DËSTERNE. 

do  la  tumeur  cervicale  qu^in  ganglion  du  volume  d'une 
noix  muscade.  Le  teint  avait  repris  delà  fraîcheur;  il  n'y 
avait  plus  de  boulOssure^  de  fièvre  et  de  toux  ;  Tenfant 
avait  grandi.  —  Si/ic,  30%  24%  45%  18%  45%  et  30%  à 
doses  répétées,  avait  été  le  moyen  principal  de  cette  gué- 
rison;  cependant  aur.,  30^,  trois  doses;  graph.^  30%  plu- 
sieurs doses;  et  ealc,  une  dose,  furent  intercalées  dans 
le  cours  du  traitement.  Graph.  parut  presque  égaler  iilie. 
en  efficacité.  —  Au  bout  de  quelques  mois,  la  dernière 
glande  avait  disparu. 

Le  docteur  Arnaud  rapporte  qu'un  scrofuleux,  au  teint 
toujours  décoloré,  aux  chairs  amaigries,  aux  tissus  lâ- 
ches, et  qui  s'était  livré  dans  son  enfance  avec  excès  à 
l'onanisme,  fut  atteint,  à  13  ans,  à  ]a  suite  d'une  simple 
écorchure,  d'un  ulcère  scrofuleux  au  talon.  Devenu  plus 
tard  hypochondriaque  jusqu'à  méditer  le  suicide,  il  vit 
ensuite  se  développer  de  nombreux  abcès  scrofuleux  an 
bras  gauche  et  au  cou.  Les  soins  du  docteur  Curie  lui 
avaient  été  avantageux,  mais  leur  interruption  avait 
laissé  l'état  du  malade  empirer  dépuis  un  an.  Sept  ou 
huit  abcès  s'étaient  formés  sur  le  bras  gauche.  Ils  se  re- 
couvraient de  croûtes  qui  ne  se  détachaient  que  pour 
donner  issue  à  une  suppuration  sanguinolente,  et  le  ma- 
lade restait  toujours  pâle,  faible  et  amaigri,  quoique 
l'ensemble  des  fonctions  fût  régulier.  —  Silic.  —  Les 
glandes  du  cou  se  tuméfièrent  d'abord,  au  point  de  faire 
craindre  qù'ellesn' arrivassent  à  suppuration;  mais,  au  bout 
de  huit  jours,  cet  engorgement  se  résolvait^  et  plusieurs 
abcès  s'étaient  cicatrices.  Cependant,  vers  la  fin  du  troi- 
sième mois,  et  malgré  la  continuité  de  silie.^  l'état  du 
malade  devint  stationnaire.  L'emploi  du  médicament  à 
l'intérieur  fut  alors  suspendu  et  réduit  à  son  usage  ex* 
terne.  Sous  l'influence  de  ce  changement,  la  suppuration 
devint  immédiatement  plus  abondante;  les  abcès  se 
tuméfièrent  et  rendirent  du  sang;   mais,  vers  le  qua- 
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trième  jour,  l'amélioration  reparais,  et  la  nature  suffit  fi 
elle  seule,  par  l'impulsion  favorable  qu'elle  avait  reçue  àf 
faire  cicatriser  tous  les  abcès,  n'en  laissant  plus  que  tmd 
qui  guérirent  au  bout  de  deux  mois  par  la  reprise  de? 
si/ic.,. 1/50%  tous  les  matins.  Le  bras  n'offrit  plus  le 
moindre  engorgement;  il  s'était  développé,  et  avait  pris» 
de  la  force  ;  la  constitution  du  malade  avait  gagné  des 
chairs;  les  membres  grêles  et  mous  étaient  devenus 
pleins  et  fermes  ;  le  teint  avait  pris  de  la  fraîcheur  et  de 
ranimatioii  ;  le  moral  avait  de  l'abandon  et  de  la  gaieté. 
La  régénération  fut  complète. 

Une  scrofuleuse,  âgée  de  11  ans,  citée  par  Hermann, 
maigre,  pâle  et  délicate,  avait  le  ventre  relativement 
très-volumineux.  Un  mois  et  demi  après  l'administration 
de  siKc,  2/30%  le  corps  entier  se  couvrait  de  petites  dar- 
tres furfuracées,  surtout  l'hypogastre  ;  et  le  ventre  amolli 
avait  perdu  son  excès  de  volume. 

g  27.  Hartmann  préconise  silic.  (Contre  les  maladies  des 
oSy  en  général,  et  en  particulier  contre  Vostéomalacie,  les 
gonflements  des  os  et  la  carie.  —  Il  choisit  entre  puis. y 
cale,  et  silic,  lorsque  les  fontanelles  tardent  à  s'ossifier 
chez  les  enfants,  et  que  la  tête  est  tRop  volumineuse.  — 
Siliù.y  ajoute-t-il,  fera  du  bien  dans  les  difformités^  lors- 
que ^i//*.  et  cale,  auront  été  déjà  avantageux,  —  ou  bîen^ 
lorsqu^à  la  suite  d'itne  violente  distension  ou  d'une  con- 
tusion, les  muscles  du  côté  malade  se  contractent  de  phis 
en  plus,  tandis  que  ceux  du  côté  opposé  se  laissent  dis- 
tendre. 

Le  docteur  Engall  conseille  ealc.  e.,  silic,  suif,  dans  les 
ineHnaisons  et  les  distorsions  de  ï épine  dorsale^  lorSKjue 
l'organisme  manque  de  force  pour  fournir  à  son  déve- 
loppement. —  Et  spécialement  cale,  c,  silie.^  merc,  si  les 
os  sont  le  siège  du  mal. 

Bigel,  se  fondant  sur  les  effets  de  silie.  dans  l'ostéite  et 
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la  carie  des  os,  de  provoquer  l'élimination  des  séquestres, 
et  de  régénérer  la  substance  osseuse  dans  des  cas  telle- 
ment graves,  qu'ils  eussent  exigé  l'amputation  pour 
sauver  la  vie  du  malade,  a  administré  ce  médicament 
avec  succès,  alterné  avec  suif. ,  chez  un  garçon  de  5  ans, 
atteint  de  rachitisme.  Après  avoir  été  affecté  d'une  teigne 
sèche,  à  la  suite  d'une  frayeur  et  d'un  refroidissement, 
cet  enfant  avait  perdu  l'usage  de  ses  jambes.  Elles  s'é- 
taient desséchées,  et  les  os  commençaient  à  se  dévier  et  à 
se  recourber.  Cette  difformité  s'étendit  rapidement  aux 
membres  supérieurs  ;  les  clavicules  se  courbèrent  en 
demi-cercle  ;  et  l'épine  dorsale,  déviant  de  sa  rectitude, 
en  vint  elle-même  à  former  une  légère  saillie.  —  Trois 
mois  de  traitement  suffirent  à  rétablir  la  rectitude  des 
os  des  jambes  et  de  la  clavicule  ;  la  colonne  vertébrale 
s'était  redressée,  et  la  saillie  en  avait  diminué  de  moitié. 

Bœnninghaùsen  a  guéri  avec  une  seule  dose  de  siUc.^ 
20(H,  une  cyphose  avec  oppression  de  la  respiration  chei 
une  fille  de  8  ans.  Cette  guérison  fut  si  complète,  que 
cette  enfant,  digne  alors  de  pitié,  est  droite  maintenant, 
et  jouit  d'une  santé  florissante,  sans  avoir  pris  d'autres 
médicaments. 

Un  enfant  de  11  piois,  scrofuleux  et  racbilique,  rap- 
porte le  docteur  Weigel;  extrêmement  faible,  presque 
constamment  en  proie  à  des  accidents  dyspeptiques,  se 
trouvait,  cinq  semaines  après  une  rougeole,  dans  Tétat 
suivant  :  visage  pâle  et  amaigri  ;  langue  légèrement  char- 
gée (il  y  avait  eu  longtemps  des  aphthes  qui  se  reprodui- 
saient sans  cesse)  ;  poitrine  étroite,  comprimée  des  deux 
^cdtés;  épine  dorsale  déjà  un  peu  déviée  du  côté  gauche; 
hypogaslre  ballonné,  quoique  mou  au  toucher;  gonfle- 
ment des  ganglions  cervicaux  et  inguinaux;  épiphyses 
articulaires  des  bras  et  des  pieds  gonflées;  nutrition 
très-retardée;  les  chairs  étaient  flasques  et  maigres, et 
les  muscles  sans  énergie;  selles  inégales,  le  plus  souvent 
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comme  des  œurs  brouillés;  exanthème  scrofuleux  au  cuir 
chevelu,  ayant  l'aspect  de  petits  furoncles;  et  sur  tout  le 
corps  éruption  miliaire  rougeâtre,  impétigineuse,  du  vo* 
lume  de  grains  de  millet.  -^  Bains  de  malt;  ceinture 
destinée  à  soutenir  la  poitrine  et  Tépine  dorsale;  puis 
ca/c. ,  4/4"*  et  2/30*,  sans  résultat.  Les  selles  deviennent 
liquides,  jaunâtres,  et  Tenfant  éprouve  une  vive  agita- 
tion. —  Sitic,  2/30*  et  4/4*.  —  Amélioration  sensible 
neuf  jours  après;  la  nutrition  se  fait  mieux  ;  les  furoncles 
du  cuiï*  chevelu  ont  disparu;  lexanthème  miliaire  dimi* 
nue;  les  selles  deviennent  régulières  et  uniformes,  d'a- 
bord un  peu  dures,  puis  comme  de  la  lie  ;  le  corps  se 
tient  plus  droit  dans  la  station  assise.  D'autres  médica- 
ments et  la  répétition  de  silic.  achèvent  la  guérison. 

Le  docteur  Goullon  recommande  silic.  dans  le  raehi-' 
tisme^  et  surtout  d'en  continuer  longtemps  l'usage  en 
espaçant  les  doses.  11  cite  le  cas  suivant  : 

Une  enfant  blonde,  faible,  rachitique,  fille  d  un  père 
mort  phthisique,  ne  pouvait,  à  l'âge  de  27  mois,  ni  mar- 
cher, ni  se  tenir  debout,  même  soutenue;  à  chaque  tenta- 
tive, ses  pieds  se  renversaient  complètement  en  dehors, 
en  vacillant  au  hasard;  les  articulations  des  mains  étaient 
déformées  par  le  gonflement  des  extrémités  osseuses  ;  du 
reste,  elle  se  portait  assez  bien;  son  intelligence  était 
assez  développée  ;  elle  se  tenait  constamment  assise,  ou 
bien  elle  se  traînait  sur  le  sol.  On  lui  avait  fait  prendre 
pendant  la  saison  de  nombreux  bains  de  malt  et,  pendant 
tout  l'hiver,  on  lui  avait  donné  chaque  jour  deux  cuille- 
rées d'huile  de  foie  de  morue.  De  temps  à  autre  on  avait 
observé  une  légère  inflexion  à  droite  de  la  colonne  verté- 
brale ;  mais  comme  d'autres  fois  on  ne  remarquait  rien 
de  semblable,  on  l'attribuait,  soit  à  la  faiblesse  muscu- 
laire, soit  à  quelque  point  douloureux.  Un  jour,  l'enfant 
ne  voulut  plus  s'asseoir;  elle  poussait  des  cri$  quand  on 
la  levait  ou  qu'on  la  remuait;  elle  avait  un  peu  de  fièvre. 
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A  rexaraen,  on  trouva  la  région  des  huitième,  neuvième 
et  dixième  vertèbres  dorsales  manifestement  infléchie  à 
droite,  très-douloureuse  au  toucher,  et,  à  chaque  mou- 
vement du  tronc,  plus  chaude  que  les  parties  voisines. 
L'enfant  était  constamment  couchée  sur  le  dos,  un  peu 
inclinée  à  gauche  ;  la  fièvre  était  modérée;  Fappétit,  nul; 
la  tête,  libre;  l'humeur,  douce  et  tranquille.  ^  Silie.j  30", 
matin  et  soir,  six  doses.  —  Dès  lors  la  sensibilité  des  ver- 
tèbres diminua  et  disparut  oomplétement  au  bout  de  trois 
jours:  il  en  fut  bientôt  après  de  même  de  la  courbure 
qu'elle  avait  provoquée.  L'enfant  se  releva  avec  une  re- 
marquable vigueur  de  cette  aggravation  peut-être  cri- 
tique; elle  apprit  très-vite  à  marcher;  son  corps  se  déve- 
loppa, et  plus  tard  elle  traversa  sans  rechute  la  coque- 
luche et  la  fièvre  muqueuse. 

§  28.  Silic.  est  considéré  par  Hartmann  dans  les  mala- 
dies des  os,  comme  antisyphilitique  et  antimercuriel  ; 
il  rindique  dans  V ostéite,  dans  les  ulcères  des  os  et  la  carie, 
déterminée  par  l'abus  du  mercure  ou  par  toute  autre 
cause,  ainsi  que  dans  les  affections  des  os  consécutives  à 
l'ostéite.  —T.  A.  toutes  les  périodes  de  Vostéite  scrofuleuse, 
depuis  son  début  jusqu'à  son  plus  haut  degré. 

Pour  Loberthal,  il  n'est  pas  de  substance  dans  la  ma- 
tière médicale  qui  agisse  avec  autant  d'efficacité,  et  puisse 
améliorer  davantage  la  vitalité  des  plus  dangereux  ulcères 
que  silic.  II  transforme  les  suppurations  de  mauvaise  na- 
ture, sordides  et  fétides,  en  suppurations  claires,  et  il  pré- 
serve delà  carie  les  os  qui  se  trouvent  dans  leur  proximité. 

Le  docteur  Bruno  Schindler  indique  silic.  dans  les  ma- 
ladies dçs  os  de  nature  scrofuleuse  ;  dans  la  d^scrams  ca- 
rieuse,  —  ce  médicament  lui  semble  néanmoins  plus  effi- 
cace dans  la  nécrose  que  dans  la  carie;  —  mais  il  lui  attri- 
bue une  action  élective  contre  la  carie  du  masMlaire  infé- 
rieur. 
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L'expérience  de  Seidel  confirme  l'efficacité  de «i/tc.  dans 
les  affections  des  os. 

Bœnnirighausen  comprend  cette  substance  au  nombre 
de  celles  à  consulter  dans  les  dénudations  et  ulcérations 
des  os  de  cause  interne,  —  dans  les  ulcérations  des  os  de 
mauvaise  nature  avec  fractures  annonçant  la  gangrène, 
quand  il  y  a  teinte  bleuâtre  de  la  peau  et  de  la  chair,  -^  el 
dans  la  gangrène  des  parties  molles  et  des  parties  osseases, 
le  sphacèle. 

^Ch.  Boj anus  avance  que,  parmi  les  moyens  qui  ont  jus- 
qu'à présent  constaté  l'évidence  de  leur  action  dans  letrai- 
tement  de  la  oarie^  ^ilic.  occupe  le  premier  rang,  surtout 
lorsque  l'affeclion  atteint  les  os  cylindriques.  La  plupart 
des  cas  observés  jusqu'à  présent  se  rapporte  à  la  carie  de 
ces  os,  et  son  expérience  confirme  ce  résultat. 

Il  le  recommande  de  préférence  à  rhus.  et  à  symphit. 
contre  la  carie  occasionnée  par  une  influence  mécanique. 

Il  l'a  employé,  comme  cale,  c.  et  phosph.^  avec  succès 
dans  le  spina  ventosa. 

II  a  administré  silic.  et  arsen.  concurremment  dans  la 
nécrose^  sans  qu'il  lui  soit  possible  de  déterminer  quelle 
fut  la  part  des  influences,  de  ces  deux  agents  dans  la  gué- 
rison. 

Le  docteur  Gauwerky  a  prouvé  par  des  faits  que  Tadmi-^ 
nistration  de  siUc.  dans  la  carie  des  os  pouvait  se  prolon- 
ger dçs  années  jusqu'à  parfaite  guérison.  Ayant  cru  d*abord 
atteindre  plus  vite  au  but  en  prescrivant  de  fortes  doses, 
il  commença  par  de^  gouttes  de  teinture  mère,  les  faisant 
suivre,  tous  les  jours  ou  toutes  les  semaines,  de  la  3^, 
12*,  50%  200*  dilutions,  en  solution,  par  cuillerées  cha- 
que jour  et  pendant  longtemps  ;  mais,  dans  aucun  cas,  il 
n^alteignit  le  résultat  qu'il  recherchait.  Il  s'aperçut,  au 
contraire,  qu'il  en  résultait  des  accidents  nouveaux  à  la 
suite  desquels  la  carie  devenait  plus  opiniâtre  et  plus  dif- 
ficile à  guérir,  sans  jamais  disparaître  plus  rapidement.  Il 
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en  conclut  que  la  carie,  une  fois  développée,  ne  pouvait 
guérir  qu'insensiblement;  et,  au  lieu  d  administrer  ainsi 
des  doses  à  intervalles  aussi  rapprochés,  que  le  meilleur 
mode  d'administration  à  suivre  était  encore  le  premier 
qu'il  avait  adopté,  ne  prescrivant  qu'une  dose  tous  les  qua- 
rante ou  cinquante  jours  de  silt(;.,50*.  Telle  est,  selon  lui, 
la  voie  la  plus  courte  et  la  plus  sûre  pour  arriver  h  la 
guérison. 

La  clinique  compte  un  nombre  d'observations  considé- 
rable qui  suffirait  à  lui  seul  à  révéler  l'importance  de  ce 
médicament  dans  les  affections  des  os.  Elles  sont  des  doc- 
teurs Bruno  Schlinder,  Cbergé,  Flelitz,  Gauwerky,  Goddé, 
Gross,  Hartmann,  Hartiaub,  Haustein,  Heichelheim,  Kob- 
seman,  Malaise,  MùIIer,  Elwert  et  Rummel.  Nous  n'analy- 
serons que  les  faits  pourvus  au  point  de  vue  thérapeutique 
d'une  certaine  valeur. 

Un  garçon  de  8  ans,  cité  par  le  docteur  Gross,  ayant  eu, 
l'année  précédente,  une  violente  inflammation  de  la  jambe 
gauche ,  et  dont  le  tibia  était  carié  en  plusieurs  endroits, 
avait  le  pied  excessivement  douloureux.  Le  plus  léger  at- 
touchement y  était  insupportable  ;  la  plaie,  d'une  mauvaise 
couleur,  répandait  une  odeur  infecte,  et,  l'articulation  se 
trouvant  compromise,  le  pronostic  devenait  dès  lors  des 
plus  fâcheux  —  «i/tc,  1/30^  charpie  sèche  pour  panse- 
ment; —  au  bout  de  neuf  jours,  l'inflammation  s'était  sen- 
siblement améliorée  et  rexc€;3sive  sensibilité  avait  disparu. 
La  plaie,  peu  étendue,  donnait  un  pus  doux  et  de  bonne 
nature  et  paraissait  promettre  une  prochaine  guérison, 
qui  se  réalisait. presque  complètement  le  douzième  jour» 
Cependant,  deux  mois  plus  tard,  les  accidents  se  reprodui- 
sirent avec  une  nouvelle  intensité,  et  il  fallut  avoir  re- 
cours à  :  asaf.j  cdc.yinezer,^  silic.  et  suif.  L'administration 
des  deux  derniers  médicaments,  à  deux  mois  d'intervalle, 
provoqua  l'issue  de  plusieurs  esquilles  et  permit  même  as- 
sez facilement  l'extraction  d'un  séquestre  provenant  du 
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libia  de  5  pouces  V»  ^^  longueur,   loul  rongé  et  carié. 
Nitri  flc,  1/50*,  acheva  la  cure. 
Une  femme  de  701  ans  s'adressa  au  docteur  Harllauh 

> 

pour  une  affection  dont  elle  souffrait  à  Textrémité  du  mé- 
dius do  la  main  droite  depuis  plus  d'un  an.  La  main  était 
pâle,  gonflée,  empâtée,  et  d'une  fistule  très-étroite  suintait 
une  petite  quantité  de  pus  d'une  odeur  extrêmement  désa- 
gréable. Le  doigt  était  le  siège  de  violents  élancements, 
même  la  nuit,  et  il  y  avait  des  douleurs  déchirantes  qui 
s'étendaient  du  bras  jusqu'à  Taisselle.  La  fistule  avait 
déjà  laissé  sortir  six  semaines  auparavant  une  petite  es- 
quille—  silic,  1/30*; — huit  jours  après  les  douleurs 
avaient  disparu  et  il  sortait  de  nouveau  une  seconde  es- 
quille mince  comme  une  paille  et  d'un  pouce  et  demi  de 
long  ;  la  fistule  se  ferma. 

Le  docteur  Bruno  Schindler  a  observé  les  résultats  sui- 
vants de  Faction  de  sUic,  dans  la  carie. 

Une  femme  de  20  ans,  sujette  à  des  parotides  suppurées, 
conservait  à  leur  suite,  au  milieu  de  la  joue  gauche,  une 
fistule  se  fermant  quelquefois,  mais  pour  tarder  peu  à  se 
rouvrir  et  dont  la  sonde  ne  pouvait  atteindre  le  fond  ;.puis 
une  seconde  fistule,  dans  rintérieur  de  la  bouche,  à  la  face 
interne  du  maxillaire  inférieur.  Celle-ci,  de  plus  d'un 
pouce  de  profondeur  et  placée  sur  le  bord  alvéolaire,  per- 
mettait à  la  sonde  de  pénétrer  dans  Talvèole  d'une  dont 
dont  on  avait  fait  Textraction,  mais  sans  que  Tûn  sentit 
l'os  nulle  part.  Il  s'écoulait  de  la  I)ouche  une  suppuration 
considérable  et  qui,  par  moment,  devenait  tout  à  coup 
beaucoup  plus  abondante.  Sous  l'influence  de  silic,  un 
fragment  volumineux  du  maxillaire  s'exfolia  lapidement, 
les  fistules  se  fermèrent,  les  traits  du  visage  reprirent  leur 
aspect  habituel,  le  gonflement  de  l'os  disparut,  et  dans 
l'espace  d'un  mois  la  guérison  devint  parfaite.  Les  paro- 
tides ne  récidivèrent  plus.  . 

Une  fille  de  19  ans  avait,  par  suite  d'une  carie  du 

l'iuhxrmaxmsme.  —  Septembre  1869.  II.  —  '27 


418  DESTëRNë. 

maxillaire  inférieur,  qui  datait  de  deux  ans,  tout  le  côlé 
gauche  du  visage  fortement  gonflé.  I/on  voyait  au  menton 
et  au  milieu  du  maxillaire  inférieur  gauche  l'ouverture  de 
deux  fistules,  et  Ton  sentait  que  les  os,  sur  une  grande 
étendue,  se  trouvaient  dans  un  état  anormal.  On  avait 
déjà  pratiqué  Textractton'de  plusieurs  dents  ;  mais  Ton  ne 
pouvait  imputer  à  aucune  de  celles  qui  restaient  de  conti- 
nuer à  entretenir  la  maladie.  De  l'alvéole  de  la  seconde 
molaire  sortait  également  du  pus  :  staph.^  30*;  mérc,  S*; 
osa  /".,  9',  et  silic.yZO%  obtinrent,  en  deux  mois,  la  guéri- 
son  sans  qu'il  sortit  une  seule  esquille. 

Un  garçon  de  10  ans  fut  atteint  d'une  ostéite  au  tibia 
droit  et  un  abcès  s'ensuivit.  Une  fois  ouvert,  la  sond^ pé- 
nétra profondément  en  haut  et  en  bas,  et  Ton  s'aparçut 
que  l'os  était  dénudé  sur  une  vaste  étendue.  Au  bout  de 
deux  mois,  il  s' était  déclaré  une  forte  fièvre,  et  l'enfant, 
sans  appétit,  très-amaigri,  en  proie  à  de  violentes  dou- 
leurs, paraissait  tout  à  fait  épuisé.  Indépendamment  de 
l'ouverture  de  l'abcès  qui  s'était  ulcérée,  les  extrémités 
supérieures  et  inférieures  du  tibia  s'étaient  fortement  gon- 
flées. L'on  sentait,  sous  les  téguments  rougis,  le  tiers  in* 
férieur  du  tibia  plus  volumineux,  et  son  condyle  interne 
et  supérieur  donnait  le  sentiment  de  la  fluctuation.  La 
jambe  était  fortement  fléchie  sur  la  cuisse,  et  l'extensioa 
du  membre  provoquait  les  plus  vives  douleurs.  —  Jlferc, 
belL,  staph. —  Les  soufflrances  se  calmèrent  rapidement, 
les  nuits  devinrent  plus  tranquilles,  l'appétit  reparut  et 
la  fièvre  s'amenda  tellement,  que  le  malade  put  se  tenir 
assis  plusieurs  heures  dans  la  journée.  Cependant  Taboès 
du  condyle  s'était  ouvert  et  la  sonde  pénétrait  à  plusieurs 
pouces  de  profondeur  dans  la  partie  spongieuse  de  eet  os, 
et  dans  une  telle  direction,  que  la  carie  semblait  atteindre 
Tarticulation  du  genou.  La  suppuration  était  abondante, 
ichoreuse  et  de  mauvaise  odeur.  Cependant,  le  gonflement 
du  tiers  inférieur  du  tibia  avait  diminué  de  beaucoup, 
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ainsi  que  son  extrême  sensibilité  au  loucher,  et  Tenfant, 
dont  la  santé  avait  été  bonne  jusque-là,  n'offrait  aucun 
signe  de  scrofule  :  —  silic.j  30*,  tous  les  cinq  jours,  suivi 
deux  mois  plus  tard  de  cale;  puis  silic^  suif.  eisiUc.  suivis 
de  nitri-ae.  et  de  cale,  —  L'amélioration  ne  cessa  de  faire 
des  progrés;  plusieurs  portions  du  tibia  s'exfolièrent  et 
Tulcère  se  cicatrisa.  Mais  la  réapparition  de  Tinflamma- 
tion  au  tiers  inférieur  du  tibia  exigea  de  nouveau  belL., 
8îaph.,me%er.jqu\  la  firent  disparaître.  L  enfant  en  étaità  sa 
deuxième  année  de  traitement.  Il  reprit  silic,  et  deux  mois 
après  pho^pft.  qui  termina  la  cure.  Au  milieu  du  traitement, 
le  malade  avait  déjà  quftté  le  lit  et  il  aurait  pu  marcher  si 
la  flexion  de  la  jambe  au  genou  n'y  eût  mis  obstacle.  Ce  fut 
la  carie  de  la  partie  spongieuse  du  tibia  qui  persista  le 
plus  longtemps.  Elle  finit  par  guérir  ;  mais  une  partie 
considérable  de  cet  os  ayant  été  détruite,  il  resta  un  peu 
courbé  dans  son  tiers  supérieur.  L'articulation  du  genou 
recouvra  néanmoins  insensiblement  toute  sa  mobilité,  et, 
à  part  un  léger  raccourcissement,  Tenfant  jouit  du  com- 
plet usage  de  sa  jambe.  Trois  mois  plus  tard,  l'extrémité 
inférieure  du  tibia  s'enflammait  de  nouveau  ;  mais  les 
mêmes  médicaments  n'en  triomphèrent  pas  moins  cette 
troisième  fois  sans  qu'il  se  développât  d'abcès.  Ikpuis,  la 
santé  resta  excellente. 

Le  même  auteur  rapporte  encore  un  cas  de  nécrose  du 
masillairâ inférieur  dueôté gauche  ehex  un  garçon  de  8  ans, 
non  scrofuleux,  et  dans  lequel  silic.  eut  pour  effet  de  di« 
minuer  le  gonflement  de  la  joue  du  côté  malade,  qui  était 
énorme,  et  par  suite,  de  permettre  de  fixer  le  diagnostic 
en  facilitant  l'exploration.  La  moitié  du  maxillaire  depuis 
l'angle  postérieur  de  cet  os  jusqu'à  la  symphyse  du  men- 
ton ayant  été  excisée  et  séparée  à  l'aide  des  pinces  et  de 
la  scié,  silic,  fut  repris  et  facilitait  de  nouveau,  deux  mois 
après,  lextracticm  de  l'apophyse  montante  du  maxillaire, 
qui  fut  détachée  sans  hémorrhagie  ;  une  masse  solide  se  dé- 
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veloppa  à  la  place  de  cette  moîtiëdii  maxillaire  absente^  cl« 
h  part  un  volume  un  peu  plus  considérable  qu'ofSrait  le 
visage  de  ce  côté,  cet  enfant  ne  fut  point  défiguré. 

Le  docteur  Bruno  Schindler  guérit  enfin,  en  deux  mois, 
avec  ^/tc,  une  nifcro«^  centrale  de  Vhuméms  gauche^  sans 
qu*il  sortit  d'esquilles,  chez  un  enfant  de  8  uns,  sain  du 
reste  et  non  entaché  de  scrofules^  L'os  communiquait  ex* 
térieurement  par  un  ulcère  fistuleux  qui  persistait  depuis 
neuf  mois;  cet  ulcère  prit  bientôt  un  meilleur  aspect  sous 
rinfluence  du  médicament,  et,  au  bout  de  quinze  jours, 
Ton  ne  sentait  déjà  plus  Tos  dénudé,  quoiqu'il  fût  encore 
fortement  gonflé. 

Silic.  n^obtint  pas  un  résultat  moins  remarquable  dans 
un  cas  de  nécrose  centrale  du  fémur  et  du  tibia  chez  un  en- 
fant de  10  ans.  Le  fémur  gauche  était  considérablement 
gonflé  et  le  genou  de  ce  côté  fléchi  au  point  que  le  talon 
touchait  à  la  fesse,  avec  impossibilité  de  mettre  la  jambe 
dans  Textension.  Une  fistule  pénétrait  dans  la  cavité  de  cet 
os  et  le  traversait  de  manière  à  se  prolonger  jusque  sous 
la  peau  du  côté  opposé,  à  la  partie  interne  du  membre  où 
se  préparait  l'apparition  d'un  nouvel  abcès.  Le  tibia  du 
côté  droit  n'était  pas  moins  gonflé  et  carié;  mais  l'on  up. 
constatait  de  séquestre  nulle  part.  L'état  général  était  dé- 
favorable, l'amaigrissement  très -sensible,  la  fièvre  ardente, 
le  teint  blême,  et  le  malade  avait  perdu  l'appétit.  Silic. 
permit  de  détacher  un  séquestre  du  fémur,  la  fistule  se  cica- 
trisa rapidement,  l'extension  de  la  jambe  sur  la  caisse  fut 
insensiblement  pratiquée,  et  le  petit  malade  ne  tarda  pas 
h  pouvoir  courir.  L'ulcère  du  tibia  ne  guéritque  plus  tard, 
après  l'élimination  de  quelques  esquilles  ;  mais  l'un  des 
effets  les  plus  notables  de  silic.  fut  la  rapidité  de  son  in- 
fluence sur  l'état  général  :  au  bout  de  quinze  jours,  Ten* 
faut  avait  pris  de  l'embonpoint. 
.  Le  docteur  Heichelheim  cite  le  cas  d'une  femme  de 
24  ans  qui,  ayant  eu  la  gale,  fut  atteinte  quelques  années 
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plus  tard,  à  Vàge  de  7  ans,  d'une  eot'ie  dé  la  face  antérieure 
du  tibia  droit.  La  région  affectée,  plus  volumineuse  que 
celle  du  coté  sain,  donnait  issue  à  plusieurs  ouvertures 
fistuleuses  pénétrant  jusqu'à  l'os  et  d'où  s'écoulait  une 
abondante  suppuration  de  sérosité.  La  sonde  communi- 
quait partout  avec  le  tibia  dénudé,  et  Ton  voyait  entre  les 
fistules  des  cicatrices  luisantes  et  blanchâtres,  traces 
d'inflammations  antérieures  qui  s'étaient  successivement 
et  de  temps  à  autre  développées  pour  livrer  passage  à 
quelques  esquilles.  L'opiniâtreté  de  cette  affection  avait 
bravé  tous  les  traitements  :  — suif.,  6/30**,  deux  doses  en 
huit  jours,  immédiatement  suivi  de  si/ic,  5/50*",  à  doses 
répétées  ;  —  un  mois  après  l'usage  de  ce  dernier  médica- 
ment, les  fistules  s'étaient  cicatrisées,  sans  exfoliation  vi- 
sible du  tibia  et  la  jambe  avait  recouvré  son  volume  na- 
turel. 

Un  scrofuleux  âgé  de  1 4  ans,  traité  par  le  docteur  Goddé 
pour  une  carie  du  fémur  et  de  V extrémité  supérieure  du  tibia, 
recevait  «i/iÉT.,  6/30",  tous  les  six  ou  huit  jours,  selon  le 
plus  ou  moins  d'abondance  de  la  suppuration  et  les  frag- 
ments d'os  qu'elle  entraînait.  Ennuyé  du  traitement,  le 
malade  se  fit  transporter  à  ThôpitaL  On  lui  dil,  au  bout 
de  quelques  jours,  qu'il  ne  pouvait  guérir  sans  subir  l'am-) 
putation  cle  la  cuisse.  Effrayé  du  remède,  il  revint  à  son 
premier  traitement,  qui  le  guérit  au  bout  de  dix  mois.  Ce 
jeune  homme,  actuellement  âgé  de  20  ans,  jouit  de  la 
meilleure  santé. 

Mous  extrayons  de  la  Gazette  homœapathique  de  Paris 
l'analyse  des  deux  observations  suivantes  publiées  par  le 
docteur  Gauwerky .  La  première  a  pour  litre  carieet  nécrose 
du  maxillaire  inférietir.  —  Une  femme  de  30  ans,  blonde, 
aux  yeux  bleus,  mère  de  trois  enfants,  ayant  eo  la  gale, 
puis  une  fièvre  typhoïde,  fut  surprise,  vers  la  fin  d'une 
quatrième  grossesse,  par  une  violente  douleur  dans  une 
dent  cariée  du  côté  gauche  de  la  mâchoire  inférieure.  Elle 
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y  éprouvait  des  élkncetnents  mêlés  de  tiraillements  qui 
s'aggravaient  la  nuit,  (.'extraction  de  cette  dent  calma  les 
douleurs,  mais  il  se  déclara,  le  lendemain,  un  frisson 
violent  suivi  de  nouvelles  douleurs  brûlantes,  lancinantes 
d'une  extrême  vivacité,  dans  tout  le  maxillaire  inférieur. 
Les  parties  voisines  étaient  gonflées,  tendues,  brûlantes  et 
très-sensibles  à  la  pression.  La  malade  était  hors  d'^t 
d'ouvrir  et  de  mouvoir  la  bouche,  et  Taccouchement  ne 
modifia  en  rien  cet  état,  qui  se  présentait  au  bout  de  six 
mois  avec  les  caractères  suivants.  Le  visage  surpassait 
tout  ce  que  Ton  peut  imaginer  de  plus  hideux.  C'était  celui 
d'un  mort,  empreint  de  désespoir,  défiguré  par  la  douleur» 
blême,  décharné,  ridé,  sec,  avec  les  yeux  enfoncés^  ha* 
gards,  inanimés,  et  tellement  gonflé  et  informe,  dans  la 
région  de  la  mâchoire  inférieure,  qu'on  eût  dit  un  épais 
bourrelet  de  plusieurs  pouces  d'épaisseur.  Les  dents  de 
la  mâchoire  inférieure  dépassaient  celles  de  la  mâchoire 
supérieure.  Les  deux  os  étaient  immobiles  et  serrés  l'un 
contre  Tautre  comme  dans  le  tétatios.  Tout  le  maxillaire 
inférieur  et  les  régions  environnantes,  à  l'intérieur  et  à 
l'extérieur^  étaient  attaquées  et  gonflées.  Des  conduits 
fistuleux  partaient  en  tous  sens  de  l'extérieur  ou  de  l'in- 
térieur,  et  sécrétant  un  abondant  ichor  liquide  d'une 
odeur  pestilentielle.  La  sonde  pénétrait  partout  jusqu'à 
l'os  dénudé,  que  Ion  trouvait  en  partie  lisse  ou  rugueux; 
après  Texploration  on  la  retirait  toute  noire.  Depuis  plu- 
sieurs mois,  il  n'y  avait  plus  de  repos;  pas  une  heure  de 
sommeil  ;  la  maigreur  était  extrême,  la  faiblesse  excessive. 
Il  y  avait  grand  appétit,  même  de  la  faim,  maïs  la  malade 
pouvait  b  peine  se  nourrir  d'aliments  liquides.  -^  Silk.^ 
5/50**,  calma  les  douleurs  au  point  de  ramener  le  sommeil. 
Au  bout  de  50  jours,  la  malade  avait  visiblement  repris 
des  forces  ;  elle  avait  pu  faire  8  lieues  à  pied.  Toutes  les 
douleu^'s  avaient  disparu.  Deux  incisives  avaient  été  en- 
levées afin  d'introduire  des  aliments  plus  consistants. 
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Pendant  18  mois^  la  malade  reçut  tous  les  40  ou  50  jours, 
sillc.  S/SO**.  Les  conduits  fistuleux  se  neltoyërent  peu  à 
peu  et  il  se  sépara  des  fragments  de  plus  en  pins  volumi- 
neux de  l'os  dénudé.  Le  maxillaire  inférieur  s'éloigna  et 
s'abaissa  en  même  temps  que  les  gencives,  reprenant 
leur  ancienne  place,  guérissaient  et  devenaient  de  plus  en 
plus  fermes  et  compactes.  Au  bout  d'un  an,  l'état  de  la 
mâchoire  ne  laissait  rien  à  désirer.  Malgré  Fabondance  et  la 
continuitéde  la  suppuration, les  forces  augmentèrent  et  le 
corps  reprit  l'apparence  de  la  santé.  Trois  mois  plus  tard, 
cette  femme  redevenait  même  enceinte.  Le  maxillaire  in^ 
férieur,  dans  sa  partie  moyenne,  était  alors  dépourvu  de 
toutes  ses  parties  molles  ;  la  partie  nécrosée  fut  extraite, 
ne  IsNssant  plus  après  cette  opération  que  deux  incisives, 
deux  canines  et  deux  molaires  dans  la  gencive.  Ces  dents 
étaient  fort  peu  solides,  mais  elles  furent  respectées  dans 
la  crainte  de  détruire  Tos  qui  se  développait.  Il  fut  éga- 
lement impossible  d'éviter  la  perte  de  la  peau  située  entre 
l'os  hyoïde  et  le  maxillaire  inférieur,  et  il  resta  une  ou- 
verture du  diamètre  d'un  écu  que  Ton  obtura  artificielle- 
ment. La  malade  prit  suif.,  2/30*',  tous  les  8  jours.  Elle 
accoucha  heureusement.  Dix  ans  plus  tard,  les  anciennes 
dents  avaient  fini  parse  détacher.  L'ouverture  placée  sous 
la  langue  s'était  complètement  fermée  et  la  malade  se  por- 
tait bien. 

Le  second  fait  du  docteur  Gauwerky  est  celui  d'un  en- 
fant qui  avait  été  dix  fois  atteint  de  la  gale,  et  qui  avait  à 
l'âge  de  16  ans  subi  l'amputation  du  pied  gauche  pour 
une  carie  de  cette  articulation.  Trois  mois  plus  tard,  il 
s'était  développé  dans  les  articulations  de  la  main  et  du 
coude  du  côté  droit  une  tumeur  dont  le  volume  avait  in- 
sensiblement augmenté  et  avait  fini  par  s'ouvrir.  C'était 
une  carie  des  os  de  ces  deux  articulations.  Depuis  9  mois 
les  douleurs  étaient  intolérables,  et  le  malade  avait  la  mai- 
greur d'un  squelette.  Le  coude  et  la  main  étaient  forte- 


.inent  gonflés,  roûgesy  brûlants,  luisants,  sillonnés  d'un 
certain  nombre  de  trajets  fistuleux  qui  jetaient  un  ichor 
infect  et  pénétraient  dans  Tarticulation,  dont  les  os  étaient 
rongés.  Les  douleurs  ne  cessaient  ni  le  jour,  ni  la  nuit, 
composées  d'élancements,  de  tiraillements  et  de  déchire- 
ments. Les  plaintes  et  les  gémissements  se  renouvelaient 
sans  cesse.  La  moindre  pression,  le  plus  faible  mouvement 
le  plus  léger  attouchement  aggravaient  les  douleurs.  La 
soif  était  ardente,  et  il  y  avait  peu  d'appétit;  fièvre  hecti- 
que et  sueur  colliquative.  L'amputation  avait  été  proposée^ 
mais  en  dissuadant  le  malade  d'y  consentir,  lui  déclarant 
qu'elle  ne  le  mettrait  pas  à  l'abri  des  rechutes.  — L'action 
de  silic.y  2/30*%  eut  un  résultat  merveilleux  ;  les  douleurs 
disparurent  complètement  et  jamais  elles  ne  revinretit.Le 
malade  reprit  tous  les  40  jours,  pendant  trois  ans  et  quel- 
ques mois  une  nouvelle  dose  de  silic.  Il  resta  parfaitement 
guéri. 

M.  le  docteur  Chargé  relate ,  sous  le  titre  de  cari&  des 
vertèbres  lombaires  et  du  grand  trochanter,  un  fait  qui  ne 
mérite  pas  moins  de  fixer  l'attention. 

Un  enfant,  né  d'un  père  qui  avait  eu  la  gale,  avait  joui 
d'une  bonne  santé  jusqu'à  l'âge  de  6,  ans  tandis  que  ses 
frères  et  sœurs  avaient  tous  présenté,  dans  leurs  premières 
années,  des  croûtes  à  la  tète  et  des  ganglions  cervicaul 
engorgés.  Saisi  par  un  refroidissement  de  tout  le  corps 
dans  l'eau  froide,  il  se  sentit  ensuite  pris  de  douleurs  vives 
dans  les  lombes,  et  il  se  forma  bientôt  après  une  courbure 
des  vertèbres  lombaires.  Cette  gibbosité,  concave  en  dedans 
et  convexe  en  dehors,  devint  de  plus  en  plus  saillante  en 
même  temps  qu'apparaissait  à  la  partie  supérieure  et  pos- 
térieure de  la  cuisse  gauche  un  abcès  symplomatique 
d'une  carie.  Cet  abcès  très-volumineux  occupait,  non-seu- 
lement toute  la  partie  supérieure  et  postérieure  delà  cuisse 
gauche,  mais  toute  la  région  du  grand  et  du  petit  trochan^ 
ier;  et  la  fosse  iliaque  externe  du  même  côté  était  le 
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s^e  d'une  vaste  collection  de  pus.  Une  ponction  donna 
ae  à  une  très-grande  quantité  de  pus  jaune  et  contenant 
jucoup  de  matières  granuleuses.  Le  foyer  une  fois  vidé, 
devint  facile  de  constater  un  décollement  très-étendu 
.i  permit  de  s'apercevoir  que  le  grand  trochanler  du 
lé  gauche,  mis  à  nu  et  baignant  précédemment  dans  le 
js,  était  beaucoup  plus  volumineux  que  celui  du  côté  op- 
jsé.  Bientôt  rincision  se  changea  en  ouverture  fistuleuse 
.  il  survint  en  même  temps,  par  un  amincissement  tou- 
jurs  croissant  des  téguments,  une  ouverture  nouvelle  à 
.  pouces  environ  au-dessus  et  en  dehors  de  Tincision. 
à  il  resta  une  plaie  fistuleuse  et  plusieurs  cautères  établis 
lU  voisinage  du  grand  trochanter  subirent  la  même  trans- 
formation. 

Cependant  Tenfant  marchait.  (11  ne  devait  pas  y  avoir  de 
paralysie  des  extrémités  inférieures,  puisque  la  courbure 
de  l'épine  ne  s  était  pasfaite  à  angle  droitet  que  dès  lors 
la  moelle  épinière  ne  pouvait  pas  être  comprimée.)  La  poi- 
trine ne  dormait  aucun  signe  bien  évident  de  souffrance  ; 
le  tube  digestif  était  en  bon  état;  mais  la  gibbosité  devenait 
tous  les  jours  plus  considérable  et  les  fistules  donnaient 
constamment  du  pus.  Au  bout  tle  quelques  mois,  deux 
esquilles,  dont  Tune  de  la  grandeur  d'un  sou,  aplaties,  à 
bords  frangés,  sortirent  à  travers  la  plus  grande  ouver- 
ture, et  le  malade  rendit  un  jour  par  les  selles  un  verre  de 
pus  sans  en  être  averti  et  sans  en  ressentir  aucune  incom- 
modité. 

Malgré  tout  ce  que  Ion  fit,  la  station  devint  pénible  et 
douloureuse,  la  progression  impossible.  La  colonne  verté- 
brale ne  pouvant  plus  supporter  le  poids  du  tronc,  le  ma- 
lade pouvait  à  peine  faire  quelques  pas,  même  avec  le  se- 
cours de  deux  béquilles.  Des  douleurs  très-vives  se  firent 
sentir  à  la  gibbosité;  un  gonflement  se  manifesta  des  deux 
côtés  des  apophyses  épineuses.  Le  grand  trochanter  et  le 
corps  du  fémur,  darts  son  tiers  supérieur,   qui  jusque-là 
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n'atatt  pas  encore  été  douloureux,  devint  aussi  le  siège  de 
vives  douleurs.  L'appétit  diminua  sensihlemenl  ;  l^roai* 
grissement  se  prononça  d'une  manière  rapide  ;  uœ  toux 
sèche  se  déclara  ;  la  fièvre  survint  avec  ses  irrégularités 
et  ses  exacerbalions  habituelles.   L'enfant^  alité  depuis 
deux  moiS)  ne  pouvant  se  tenir  sur  le  dos^  élail  accroupi 
SUT  le  ventre,  le  bassin  relevé  par  la  demi*flexion  des 
cuisses,  la  tète,  le  cou  et  la  poitrine  penchés  et  inclinés  à 
droite,  de  telle  manière  que  la  colonne  vertébrale  présen* 
tait  une  déviation  concave  à  droite,  convexe  à  gauche.  Tout 
mouvement  pour  Tarracher  à  cette  position  était  sidou' 
loureux,  qu'il  ne  pouvait  l'exécuter  de  ses  propres  forces. 
Les  apophyses  épineuses  et  transverses  des  cinq  vertèbres 
lombaires  formaient  unegibbosité  régulière,  arrondie  sui- 
vant l'axe  de  la  colonne  vertébrale.  Sur  les  parties  laté- 
rales, et  surtout  du  côté  droit  de  la  gibbosité,  s'offrait  à  la 
vue  une  vaste  tumeur  ou  la  fluctuation  n^était  pas  appré* 
ciable,  située  qu'elle  était  sous  les  aponévroses  des  mus- 
cles transverse,  grand  et  petit  oblique,  mais  qu'il  était 
impossible  de  ne  pas  admettre  comme  formée  par  une  col- 
lection de  pus. 

Au-devant  du  thorax  existaient  deux  cicatrices.  Tune  à 
droite,  Tantre  à  gauche,  derniers  restes  de  deux  abcès 
froids.  Le  pli  des  muscles  fessiers  du  côté  gauche  était  en* 
fièrement  effacé.  On  voyait  à  la  partie  postérieure  de  la 
cuisse  quatre  ouvertures  fistuleuses  dont  une,  la  plus  in- 
férieure, reste  de  l'incision  faite  par  le  bistouri  ;  une 
deuxième  provenant  de  l'usure  naturelle  de  la  peau  et 
deux  autres  en  dehors  et  en  dedans  du  grand  trochanter. 
Ces  quatre  ouvertures  n'avaient  jamais  cessé  de  laisser 
écouler  du  pus,  et  fournissaient  encore  une  suppiuratioa 
qui  exigeait  deux  pansemenis  par  jour*  Elles  communi- 
quaient librement  entre  elles  et  cette  communication 
fournissait  elle-même  la  preuve  de  l'étendue  du  décolle- 
ment des  téguments.  Le  grand  trochanter  et  la  portion  du 
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fémur  sous-jacente  étaient  douloureux  au  toucher  ;  amfti- 
grisserhent  extrême;  faciès  altéré^  jaune^  terreux,  lièvre 
hectique;  peau  sèche;  toux  brève,  sèche;  plus  fréquente 
la  nuit  ;  la  nuit,  la  douleur  du  grand  trochanter  et  dtt 
corps  du  fémur,  dans  son  tiers  supérieur,  lui  arrache  des 
plaintes  et  des  cris. 

A  cet  ensemble  de  symptômes,  il  était  facile  de  recon- 
naître une  carie  portant  sur  le  corps  des  vertèbres  lom» 
baires,  un  abcès  au  siège  même  de  la  carie,  symptoma- 
tique  et  communiquant  avec  le  point  carié  par  un  trajet 
fistiileux;  une  carie  du  grand  trochanter.  —  Quant  au 
pronostic,  il  était  nécessairement  fâcheux  ;  cependant  le 
tube  digestif,  malgré  Témaciation  du  malade,  était  en  bon 
état  et,  sauf  la  toux,  la  poitrine  ne  parut  pas  compromise. 
—  Silic,  2/24**,  en  solution.  —  Les  quatre  premiers  jours, 
point  de  changement;  les  deux  jours  d'après,  Tenfanlt 
vomit  ses  aliments  ;  le  septième  jour,  la  toux  augmente, 
les  vomissements  d'aliments  continuent  ;  le  soir,  il  crache 
un  peu  de  pus  ;  le  huitième  jour,  il  expectore  du  pus,  le 
matin,  en  grande  quantité*  Pendant  toute  la  journée,  par 
intervalles^  afflux,  en  abondance,  de  pus  dans  la  bouche; 
il  le  rejette  comme  avec  des  efforts  de  vomissement  ;  le 
neuvième  jour,  il  n'expeclore^plus  que  des  crachats  puru- 
lents, qui  disparaissent  le  lendemain. 

A  dater  de  ce  moment,  une  amélioration  notable  se 
manifeste*  Silic.  est  continué.  La  fièvre  s'éteint.  L'enfant 
prend  un  peu  de  gaieté,  demande  des  aliments  ;  la  colonne 
vertébrale  reprend  sa  direction  verticale  ;  Técoulement 
du  pus  par  les  fistules  diminue  de  jour  en  jour  ;  les  forces 
reviennent  ;  la  toux  cesse  complètement  ;  les  douleurs  du 
grand  trochanter  ne  se  font  pas  sentir.  —  Silic.  est  con* 
tinué,  —  Le  vaste  décollement  de  la  partie  postérieure 
de  la  cuisse  disparait;  un  travail  de  cicatrisation  s'établit 
et  marche  rapidement  de  dedans  en  dehors  dans  les  plaies 
fjstuleuses.  Enfin  6  ans  1/2  après  la  première  maiiifeMa- 
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tion  de  la  maladie,  59  jours  après  l-administration  de 
silic.y  Tenfant  a  presque  de  Tembonpoint  ;  il  marche  saos 
béquilles  ;  il  monle,  il  descend,  il  mange  et  digère  bien  ; 
il  ne  tousse  pas  et  toutes  les  plaies  se  sont  cicatrisées. 

(A  suivre.) 


VARIÉTÉS 


LA  JURISPRUDENCE  VIS-A-YIS  DE  L  HOMŒOPATHIE 


On  lit  dans  le  Counier  du  Ba5-Rftm(n°  du  30 Juin  1869), 
Tarticle  suivant  : 

TRIBUNAL  CORRECTIONNEL  DE  STRASBOURG 

Présidence  de  M.  Schnéegans.  —  Audience 

du  29  juin. 

EXERCICE    ILLÉGAL  DE    LA   MÊDECU^E    ET   DE     LA  PHARMACIE. 

Dignus,  dianus  est  intrare^  ! 

In  nostro  aocto  cor  pore. ... 

« 
«  Hélas  î  non,  il  n'en  est  point  digne  et  n'aura  d'autres 

titres  que  ^es  titres  à  la  reconnaissance  humaine,  puis- 
qu'en  France  il  est  établi  que  nul  ne  peut  guérir  sans 
diplôme  et  sans  parchemins.  M.  Ecrot  était  Français  au- 
trefois, puis  il  partit  pour  l'Amérique  et  devint  citoyen 
de  ce  pays.  Il  est  revenu  en  France,  rapportant  de  la  terre 
classique  de  la  liberté  une  certaine  fortune  et  une  con- 
fiance illimitée  dans  la  médecine  homœopathique,  qui, 
aux  Étals-Unis,  comme  l'on  sait,  est  pratiquée  sur  une 
vaste  échelle.  . 
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«  Il  avait  élé  malade  lui-même,  et  c  est  grâce  auxt  re- 
mèdes de  l'homœopathte  qu'il  fut  guéri.  Cette  guérisoa 
fut  connue  de  quelques  personnes,  et  celles  .qui  soufi 
fraient  du  même  mal  vinrent  supplier. M.  Ecrot  de  leur 
indiquer  les  remèdes  qui  l'avaient  rétabli.  11  ne  pensa 
point  mal  faire  en  révélant  son  secret,  et  bientôt  il  fut 
assailli  de  visiteurs.  Il  arrivait  que  jusqu'à  cinquante, 
malades  par  jour  venaient  lui  demander  ses  conseils  et 
ses  remèdes,  et  le  médecin  improvisé  n'avait  pointla  force 
de  repousser  ces  nombreuses  sollicitations.  Il  donnait  à 
chaque  malade  quelques-uns  des  globules  infiniment 
petits  qui  constituent  toute  la  pharmacie  homœopathique, 
et  les  malades,  peu  de  temps  après,  revenaient  guéris  et 
déposaient  aux  pieds  de  leur  sauveur  leur  reconnaissance' 
et  leurs  offrandes. 

a  II  acceptait  la  reconnaissance ,  mais  repoussait  les 
offrandes;  il  n'a  jamais  permis  qu'on  lui  fît  don  d'un 
rouge  liard. 

«  Par  suite  d'une  circonstance  particulière,  le  bruit  de 
ces  guérisons  vint  aux  oreilles  de  la  justice,  et  M.  Ecrot  a 
comparu  hier  sous  la  prévention  d'exercice  illégal  de  la 
médecine  et  de  la  pharmacie. 

«  La  salle  d'audience  n'a  jamais  été  garnie  d'un  audi- 
toire aussi  nombreux  ;  les  bancs  réservés  et  l'enceinte  du 
public  étaient  encombrés.  Cette  foule  se  composait  princi-; 
paiement  de  ceux  auxquels  M.  Ecrot  avait  donné  ses 
remèdes;  ces  braves  gens  étaient  là  tremblants  et  inquiets 
du  sort  de  celui  qu'ils  regardent  comme  leur  sauveur. 
Plusieurs  témoins  sont  entendus.  Us  racontent  tous  que 
les  médecins  de  toute  espèce  n'ont  pu  leur  porter  secours, 
qu'ils  se  sont  adressés  à  M,  Ecrot,  qu'à  force  d'insistance 
ils  ont  obtenu  ses  soins  et  qu'il  les  a  guéris.  Atteints  au- 
trefois d'épilepsie,  de  gastrites,  de  maladies  d'yeux,  ils 
sont  pleins  de  santé  et  louent  unanimement  le  désinté- 
ressement de  leur  docteur.  Jamais  celui-ci  n'a  accepté 
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d'honoraires  ;  il  renvoyait  Targent  à  ceux  qui  lui  en 
avaient  expédié  ;  il  est  allé  plus  loin  même,  et  un  témoin 
raconte  avec  émotion,  qu'après  Ta  voir  guéri,  lui  et  ses 
deux  enfants,  M.  Ecrot  s'est  occupé  de  sa  position  et  lui  a 
assuré  du  travail. 

«  Dans  une  plaidoirie  fort  spirituelle,  M*  Pfortncr 
prouve  que  le  prévenu  n'est  point  un  charlatan  qui  exploite 
la  crédulité  de  la  foule  ;  ce  qu'il  fait,  il  le  fait  par  pure 
humanité,  et  il  a  pu  librement  agir  ainsi  en  Amérique. 

«  M.  Ecrot  s'est  mis  évidemment  en  opposition  avec  la 
loi,  qui  ne  distingue  pas  entre  les  soins  gratuitement  don- 
nés et  les  soins  que  Ton  fait  payer  ;  mais  les  débats  tout 
entiers  prouvent  qu'il  l'a  fait  sans  idée  de  lucre  et  de  gain 
et  que  l'ignorance  seule  de  nos  codes  lui  a  fait  continuer 
ces  guérisons. 

«  Le  tribunal  n'a  point  voulu  maltraiter  celui  qui  trai* 
fait  si  bien  les  malades,  et,  écartant  le  chef  d'ex^*cioe 
illégal  de  la  pharmacie,  il  ne  retient  que  trois  cas  d'exer- 
cice illégal  de  la  médecine,  pour  chacun  desquais  il  con- 
damne le  prévenu  à  1  franc  d'amende.  Il  le  condamoe^eB 
outre,  aux  dépens  et  lui  fait  promettre  de  renoncer  déso^ 
mais  à  ces  guérisons,  fort  louables  sans  doute,  mais  non 
légales.  M.  Ecrot  est  entouré  de  sa  nombreuse  dientèlequi 
le  félicite  et  lui  serre  la  main. 

«  G.  FlSCHBAGH  fils.  D 

Un  fait  analogue  s  était  produit  à  Orange,  en  1866. 
Bouze  docteurs  en  médecine  ayant  traîné,  devant  le  tribunal 
de  cette  ville,  une  femme  respectée  de  tous,  mademoi- 
selle Dianous,  laquelle  s'était  rendue  coupable  de  la  gué- 
rison  d'un  certain  nombre  de  malades  que  les  accusateurs 
n'avaient  pu  rendre  è  la  santé. 

Malheureusement  pour  le  corps  médical  du  départe- 
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ment  de  Yaucluse,  mademoiselle  Dianous  jouit  dans  sa 
contrée  d'une  immense  considération.  Elle  avait  agi  par 
esprit  de  charité ,  rien  de  plus,  et  le  procureur  impérial 
se  vit  dans  la  nécessité  de  faire  un  éloge  sans  limite  de 
celle  qu'il  devait  poursuivre,  et  dont  il  éleva  au  contraire 
le  dévouement  à  la  hauteur  de  celui  des  sœurs  de 
Charité. 

Mademoiselle  Dianous  fut  condamnée  à  5  francs 
d'amende  et  aux  dépens,  qui  furent  toute  Tindemnité 
accordée  aux  médecins. 

Ceux-ci  appelèrent,  bien  entendu,  de  cet  arrêt,  qui  était 
pouf  eux  une  véritable  mystification  ;  mais  la  cour  se 
borna  à  confirmer  le  premier  jugement,  et,  cette  fois,  le» 
dépens  furent  à  la  charge  des  médecins  accusateurs. 

Je  n'hésite  pas  à  le  dire ,  il  y  a  ici  deux  choses  fort 
tristes  pour  l'honneur  de  la  profession  médicale  :  la  pre- 
mière que  des  médecins  en  soient  réduits  à  poursuivre 
devant  les  tribunaux  les  gens  qui  se  permettent  de  distri* 
buer  d'autres  substances  que  de  la  violette  et  de  la  graine 
de  lin  ;  la  seconde  que  les  malades  trouvent  assez  peu  de 
secours  dans  Tart  traditionnel  pour  être  tentés  de  recourir 
à  des  personnes  qui  n'ont  pas  titre  pour  les  guérir  et  ce* 
pendant  savent  triompha  de  leurs  souffrances. 

Il  ne  faut  pas  se  le  dissimuler ,  en  effet,  c'est  toujours 
aux  médecins  que  les  malades  s'adressent  en  premier 
lieu,  et  s'il  arrive  que  l'on  songe  à  Thomoeopathie,  c'est 
toujours  après  avoir  échoué  avec  les  traitements  ratioii- 
nels. 

Un  enseignement  devait,  toutefois,  ressortir  des  deux 
jugements  que  nous  enregistrons  aujourd'hui,  celui  de 
Strasbourg  et  celui  d'Orange,  c'est  que  les  médecins  n'ont 
pas  le  droit  d'ignorer  Thomœopathie. 

Qu'ils  l'étudient  donc  ;  ce  sera  pour  eux  le  plus  sûr 
moyen  de  conserver  leurs  malades,  le  seul  d'arrêter  Tin-  . 
tervention  des  laïques  dans  la  pratique  médicale  ;  c'est, 
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de  plus,  un  devoir  de  conscience,  car,  Hahnemann  l'a  dit  : 
a  Quand  ils  agit  d'un  art  sauveur  de  la  vie,  négliger  d'ap- 
prendre est  un  crime  ^  » 

\f  Léon  Swon. 
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*  Nous  pouvons  donner  à  nos  lecteurs  une  bonne  nou- 
velle :  le  docteur  Chancerel  père  vient  d'être  nommé  par 
le  gouvernemerït  espagnol  commandeur  de  Vordre  royal 
d^habelle-la-Catholique.  Cette  distinction  est  un  juste  hom- 
mage rendu  à  noire  savant  confrère  ;  c'est  la  récompense 
d'une  vie  consacrée  tout  entière  à  la  science  et  à  Tho- 
mœopathie.  Vétéran  de  notre  cause,  le  docteur  Chancerel 
s'est  toujours  tenu  au  premier  rang  ;  plus  son  expérience 
s'est  accrue,  plus  il  est  resté  convaincu  de  la  vérité  4^  la 
réforme  hahnemannienne.  Aussi,  le  jour  où  il  a  vu  le 
doute  assiéger  les  esprits  et  menacer  nos  possessions,  s'est- 
il  remis  à  l'œuvre,  voulant,  par  le  concours  qu'il  nous 
prétait,  nous  soutenir  dans  le  rude  labeur  qu'entraîne 
teujours  avec  elle  la  publication  d'un  journal.  Au  lieu  de 
songer  au  repos,  il  s'est  plus  que  jamais  alors  jeté  dans  la 
vie  active,  acox)mpagné  qu'il  était  par  le  docteur  Jahr,  le 
compagnon  de  sa  jeunesse.  Tous  deux  nous  encouragent 
et  nous  guident  ;  leur  gloire  est  la  nôtre,  et  nous  sommes 
fiers  des  distinctions  qui  sont  venues  consacrer  leur  car- 
rière si  honorablement  remplie.  L.  S. 

LIVRES  REÇUS.  —  Exposéde  la  méthode  homcRodynam' 
que  basée  sur  la  loi  des  similitudes  fonctionnelles^  parH.-A.- 
B.  Huguet  (de  Vars),  docteur  en  médecine  de  lu  faculté  de 
Paris. 

Stoff  oder  Kraft?  (Force  ou  Matière?),  essai  philoso- 
phique par  le  docteur  Jahr. 

*  Discours  prononcé  à  la  Société  homœopathique  gallicane,  en  1865. 
—  Études  de  médecine  homœopathique,  t.  II,  p.  t270. 

Pour  toutes  les  nouvelles  : 

Le  secrétaire  de  la  rédaction, 

C  LÉON  SIMON  FILS. 

■  ■'■■—■  I .  •      ■  ■'   ■'  I        - — • 

PAniS.  —  IMPRIMRiUE  SIMON  RACOK  RT  COUP.,  ROB  1)*KnP01ITH,   1. 
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INTOXICATION  PAR  LE  FER 


PAR  LE  DOCTEUR  PAZ  ALVAREZ  GONZALEZ 


Dans  la  soirée  du  10  juillet  1869,  on  vint  me  prier  de 
venir  en  toute  hâte  donner  mes  soins  à  madame  de  0...., 
âgée  de  30  ans,  brune,  de  taille  moyenne,  douée  d'un 
tempérament  nerveux  ,  d'une  constitution  faible,  et 
d'une  idiosyncrasie  gastro-hépatique;  ayant  un  bon  ré- 
gime et  menant  un  genre  de  vie  régulier.  L'impression 
que  je  ressentis  à  la  vue  de  cette  dame  fut  des  plus  pé- 
nibles :  assise  sur  une  chaise  longue,  pouvant  à  peine  se 
remuer,  respirant  avec  difficulté,  le  visage  d'une  pâleur 
extraordinaire  et  contracté  par  la  souffrance,  la  voix 
faible  et  presque  éteinte,  elle  inspirait  une  compassion 
profonde. 

Ses  premières  paroles,  lorsque  je  l'approchai,  furent 
«  qu'elle  ne  demandait  pas  la  guérison,  parce  qu'elle  ne 
la  croyait  pas  possible  ;  mais  seulement  un  soulagement 
à  ses  souffrances,  et  que,  pour  l'obtenir,  elle  avait  recours 
à  Fhomœopathie,  comme  dernière  ressource.  »  Après 
m'être  efforcé  de  faire  naître  quelque  espérance  dans  cet 
esprit  si  abattu  et  de  le  ranimer  le  plus  possible,  je  me 
mis  en  devoir  de  recueillir  les  antécédents  pathologiques, 
dont  la  malade  me  fit  la  relation,  non  sans  peine,  à  cause 
de  son  état  de  prostration  et  de  ia  dyspnée  qui  Taflli- 
geait. 

D'un  caractère  gai  et  expansif,  aimant  la  promenade 
elles  distractions,  habituellement  bien  portante,  elle 
jouissait  de  toute  la  plénitude  de  sa  santé,  lorsque,  dans 
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le  mois  de  novembre  1867,  elle  vit  ses  deux  enfanls 
prendre  le  lit  successivement,  l'un  après  l'autre,  affeclés 
de  rougeole  maligne.  Elle  passa  au  chevet  de  ses  filsylngt 
jours  et  vingt  nuits  presque  sans  dormir  ;  comme  une 
femme  qui,  en  pareil  cas,  croit  que  sa  tendresse  mater- 
nelle lui  impose  le  devoir  de  tout  faire  et  de  tout  obsener 
par  elle-même,  elle  ne  prit  aucun  repos  et  fut  dans  une 
agitation  continuelle;  mais  surtout  elle  ressentit  une 
forte  impression  morale  produite  par  l'état  très-grave 
dans  lequel  se  trouvaient  ses  enfants,  qu'elle  vit  pendant 
plusieurs  jours  flotter  entre  la  vie  et  la  mort.  Telles  fu- 
rent les  causes  sous  l'influence  desquelles  sa  santé  com- 
mença à  s'ébranler  profondément,  quoiqu'elle  vit  bientôt 
ses  fils  hors  de  danger  et  ensuite  complètement  rétablis. 
L'anorexie  accompagnée  de  constipation,  la  pâleur  du  vi- 
sage, l'insomnie  et  un  peu  de  tristesse,  furent  les  premiers 
symptômes  d'une  maladie  sans  nom   qui  tout  d'abord 
n'appela  pas  Tattention  de  la  malade,  mais  qui  ne  larda 
pas  beaucoup  à  l'inquiéter  vivement,  lorsqu'elle  vit  les 
proportions  que  prenaient  ces  mêmes  symptômes  et  ccus 
qui  commencèrent  à  se  manifester  en  outre,  au  bout  de 
quelque  semaines  :  la  chute  des  forces,  l'amaigrissemenl 
et  l'anxiété  précordiale.'  Elle  eut  recours  à  la  médication 
de  l'ancienne  école,  et  comme  on  croyait  à  l'existence 
d'une  saburre   gastro-intestinale,  on  lui  prescrivit  te 
purgatifs  ;  or  il  fallut  employer  les  purgatifs  énergiques, 
parce  que  les  doux  et  les  moyens  (expressions  graphiques» 
ne  produisirent  aucun  effet.  N'obtenant  pas  d'améliora- 
tion sensible,  on  fit  usage  des  amers  et  enfin  on  eut  re- 
cours au  fer,  que  notre  malade  prit  en  grande  quantité  cl 
sous  différentes  formes  ;  il  en  résulta  de  la  diarrhée,  une 
mélrorrhagie,  de  la  gastralgie,  de  la  répugnance  pour  les 
aliments  et  de  la  dyspepsie.  En  raison  d'une  telle  aggra- 
vation, le  premier  praticien  allopathe  ftit  remplacé  par  un 
autre  ;  mais  le  traitement  qui  fut  mis  en  usage  ne  àiBèn 
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en  rien  du  précédent  :  du  fer  et  toujours  du  fer  ;  aussi 
arriva-t-ii  que  la  malade  en  conçut  une  telle  répugnance, 
qu'elle  éprouvait  des  frissons  et  des  tremblements,  lors- 
qu'elle le  prenait  soit  en  pilules,  soit  mêlé  aux  aliments. 
Les  symptômes  de  la  maladie  que  Von  appelait  anémie  aug- 
mentaient lentement,  mais  obstinément.  Un  troisième 
médecin  remplaça  le  précédent;  il  prescrivit  de  fortes 
doses  de  lactate  de  fer.  Alors  la  malade  éprouva  des  nau- 
sées et  des  vomissements  toutes  les  fois  qu'elle  en  prenait 
et  même  parfois  aussi  après  avoir  pris  des  aliments.  Pour 
combattre  ces  derniers  symptômes,  passablement  graves, 
on  eut  recours  in  extremis  à  l'usage  des  eaux  minérales 
de  PuertoUano,  c'est-à-dire  encore  au  fer.  On  prescrivit  à 
la  malade  quelques  bouteilles  de  ces  eaux,  pour  prendre 
comme  boisson  usuelle  ;  mais  elle  dut  renoncer  à  leur 
usage,  parce  que  les  vomissements,  la  diarrhée  et  la  gas- 
tralgie augmentaient,  bien  que  la  première  bouteille 
n'eût  pas  été  vidée.  La  malade  ne  voulut  plus  prendre  de 
nouveaux  médicaments,  et  dans  son  exaspération  elle  dé- 
sirait mourir  sans  revoir  aucun  médecin.  Quatre  jours 
s'écoulèrent  ainsi  ;  puis,  comme  à  la  fin  il  survint  de  la 
ménorrhagie,  elle  s'effraya  de  se  sentir  perdre  une  si 
grande  quantité  de  sang;  mais  elle  ne  prit  aucune  résolu- 
tion, parce  que  sa  volonté  de  se  refuser  à  suivre  de  nou- 
veaux traitements  était  inébranlable.  Cependant  les  per- 
sonnes qui  la  visitaient  lui  ayant  conseillé  de  recourir  à 
rhomœopathie,  elle  y  consentit  et  je  fus  appelé  le  soir 
même. 

Après  avoir  relevé  les  antécédents  pathologiques,  je 
me  mis  en  devoir  de  recueillir  les  symptômes  dont  se 
plaignait  la  malade,  et  qui  formaiejnt  le  tableau  suivant* 

Assise  sur  une  chaise  longue,  les  bras  élendus  le  long  du 
corps,  la  malade  appelait  vivement  l'attention  par  la 
[•randc  pâleur  de  sa  peau,  avec  teinte  subictérique  autour 
des  yeux,  des  lèvres  et  des  ongles,  accompagnées  de  sueurs 
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générales  et  d'un  amaigrissement  considérable.  Le  \isage 
était  contracté,  le  regard  alternativement  tristeou  irritë«  les 
joues  légèrement  rosées  et  les  lèvres  sèches  et  pâles.  En 
outre  d'un  étal  de  prostration  générale,  la  malade  se  plai- 
gnait de  dyspnée  et  de  manque  de  forces,  au  point  de 
pouvoir  à  peine  marcher  ;  sa  voix,  qui  sortait  difficile- 
ment, était  éteinte  et  haletante  ainsi  que  sa  respiration. 
Elle  éprouvait  des  alternatives  de  tremblement  général 
imperceptible  et  d'accès  de  faiblesse  avec  anxiété  extraor- 
dinaire. La  langue  était  rouge  à  la  pointe,  couverte  d'un 
enduit  épais,  blanc  à  la  partie  antérieure  et  blanc  jaunâtre 
à  la  partie  postérieure.  Les.  gencives  étaient  tout  à  fait 
décolorées.  La  malade  avait  un  goût  de  fer  qui  ue  la  quit- 
tait pas  d'un  instant  et  qui  masquait  tous  les   autres. 
Lorsque  je  la  questionnai  relativement  aux  symptômes 
de  l'appareil  digestif,  elle  me  dit  qu'elle  éprouvait  presque 
continuellement  une  forte  douleur  crampoïde  et  pressive 
à  l'estomac,  des  aigreurs,  des  pituites,  des  nausées  avec 
vertiges,  des  vomissements  ayant  le  goût  du  fer  aussitôt 
qu'elle  prenait  quelques  aliments,  ou  bien  des  vomisse- 
ments d'une  eau  claire  et  écumeuse,  des  éructations  fré- 
quentes, des  sueurs  et  de  l'anxiété  pendant  la  digestion 
des  aliments  qui  n'avaient  pas  été  rejetés.  Pression  dans 
l'hypochondre  droit  ;  entéralgie  hypogastrique  ;  flatuosités 
très-bruyantes;  diarrhée  fréquente.  Les  selles  aqueuses 
se  produisaient  avec  ou  sans  ténesme  ;  elles  étaient  pré- 
cédées ou  non  de  douleurs,  mais  toujours  accompagnées 
de  flatuosités  nombreuses,  et  elles  augmentaient  par  l'in- 
gestion des  aliments  et  de  Tedu.  Le  ventre  était  un  peu 
tympanisé.  A  cet  ensemble  de  symptômes  se  joignaient  de 
l'anorexie;  une  répugnance  extrême  pour  toute,  espèce 
d'aliments  qui  paraissait  à  la  malade  avoir  le  goût  du 
fer  ;  de  Taggravatiop  le  soir  et  l'absence  de  soif.  Les  urines 
étaient  claires  et  laissaient  déposer  un  sédiment  blan- 
châire.  Pouls  petit,  faible,  parfois  intermittent  et  parfois 
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inégal  ;  palpitations  légères,  surtout  par  Je  mouvement  ; 
bruit  de  souffle  au  cœur,  perceptible  de  temps  en  temps. 
Les  règles  avaient  commencé  la  veille;  elles  avaient  la 
forme  de  ménorrhagie  de  même  que  les  mois  précédents, 
pendant  lesquels  elles  avaient  duré  six  jours.  La  malade 
perdait  une  quantité  considérable  de  sang  pâle,  et  elle , 
était  obligée  de  garder  un  repos  absolu,  parce  que  le  plus 
petit  mouvement  augmenlait  énormément  la  perte.  Ce- 
pendant on  peut  dire  que  la  gravité  des  symptômes  que  je 
viens  d'énumérer  n'était  rien  ou  peu  de' chose,  à  côté  de 
l'insomnie  et  de  l'état  moral  bien  extraordinaire  qui  tour- 
mentaient la  malade.  Il  lui  était  presque  impossible  de 
trouver  le  sommeil  à  quelque  heure  que  ce  fût  du  jour  ni 
de  la  nuit  ;  et  lorsqu'elle  parvenait  à  l'obtenir,  c'était  pour 
se  réveiller  au  bout  d'un  quart  d'heure,  baignée  de  sueur, 
avec  une  prostration  et  une  anxiélé  épigastrique  plus 
grande  ;  il  lui  semblait  que  la  vie  allait  l'abandonner  et 
ensuite  il  se  manifestait  une  excitation  nerveuse.  Dési- 
rant toujours  être  seule,  madame  de  0...  avait  horreur  de 
la  conversation,  du  bruit,  des  visites  et  même  de  la  so- 
ciété des  personnes  qui  lui  étaient  chères.  Elle  s'exaltait 
sous  l'influence  de  la  plus  légère  contrariété  ;  tout  l'irri- 
tait, la  faisait  souffrir  ;  les  caresses  mêmes  de  ses  enfants 
augmentaient  sa  mauvaise  humeur;  elle  manquait  souvent 
aux  personnes  qui  l'entouraient,  parce  que  leur  vue  et 
leurconversalionl'exaspéraient  et  qu'elledésirait  les  voir 
sortir  au  plus  tôt,  afin  de  se'  trouver  seule,  ce  qui  était 
son  unique  plaisir.  Elle  ne  se  plaignait  ni  ne  pleurait  ja- 
mais, et  se  trouvait  en  proie  à  une  tristesse  profonde 
lorsqu'elle  n'avait  personne  à  ses  côtés.  Tous  les  symptô- 
mes énumérés  s'aggravaient  en  se  tenant  debout,  par  le 
mouvement,  la  chaleur,  l'ingestion  des  aliments  et  de 
l'eau,  l'idée  du  fer  ou  le  fait  d'en  entendre  parler,  la  con- 
versation, la  vue  des  personnes  môme  les  plus  chères,  le 
bruit  et  le  son  des  voix.  Ils  étaient  soulagés  par  le  repos, 
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étant  assise,  couchée  sur  un  sofa  ou  dans  son  lit,  par  un 
temps  frais,  après  avoir  Yomi  ou  évacué  ce  qu'elle  avait 
pris,  par  le  silence  et  parla  solitude  absolue* 

Les  causes  de  la  maladie  apparente  dont  cette  dame 
était  affligée  n'étaient  autres  que  les  journées  de  fatigue 
et  d'insomnie  passées  au  chevet  du  lit  de  ses  enfants,  et 
très-particulièrement  la  forte  impression  morale  produite 
par  la  crainte  de  les  perdre,  en  les  voyant  lutter  contre 
la  mort  pendant  quelques  jours. 

Ainsi  que  tous  les  médecins  de  la  même  école  qui  ne 
font  pas  attention  aux  causes  et  qui  ne  les  analysent  pas, 
ou  pour  lesquels  au  moins  celles-ci  ne  servent  de  rien 
pour  le  traitement,  le  médecin  qui  assista  la  malade  dia- 
gnostica  un  état  saburral  gastro-intestinal;  mais  bientôt, 
voyant  les  ravages  que  la  maladie  faisait  dans  cet  orga- 
nisme appauvri^  où  l'on  n'apercevait  aucune  lésion  des  or- 
ganes nécessaires  à  la  vie,  il  déclara  qu'il  y  avait  anémie. 
Ce  diagnostic  fut  confirmé  par  les  deux  praticiens  qui  lui 
succédèrent. 

Madame  de  0. . .  était-elle  véritablement  aflectée  de  celle 
maladie?  Non.  Elle  était  affligée  d'une  maladie  médicinale, 
qui  avait  dénaturé  la  maladie  primitive,  et  dont  lessyno- 
ptômes  ressemblaient  à  ceux  de  Vmémie.  L'impression  des 
causes  primitives  continua  de  se  faire  sentir  sur  cette 
dame,  même  après  la  guérison  de  ses  enfants,  et  les 
symptômes  consécutifs  furent  aggravés  par  le  traitement 
employé.  Les  purgatifs,  et  bientôt  après,  les  amers,  ne 
firent  autre  chose  que  d'affaiblir  la  malade  el  de  lui  en- 
lever le  peu  d'appétit  qu'elle  avait.  Mais  l'énorme  quantité 
de  fer  qu'elle  prit  sous  différentes  formes  changea  com- 
plètement le  tableau  des  symptômes.  La  gastralgie  crom- 
pdide^  la  dyspepsie,  la  diarrhée  incessante,  l'insomnie 
persistante,  l'excitation,  les  vomissements,  la  prostration, 
la  dyspnée,  les  sueurs,  les  palpitations,  la  ménorrhagie 
et  la  couleur  de  la  peau,  furent  les  symptômes  qui  se  suc- 
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cédèrent  après  que  la  malade  eut  commencé  à  prendre  le 
fer.  Il  n'y  avait  aucun  doute  à  avoir  sur  le  diagnostic  de 
la  maladie,  que  Ton  ne  pouvait  confondre  avec  aucune 
autre.  On  avait  donc  à  combattre  une  intoxication  ferrique 
des  plus  intenses,  et  qui  mettait  en  grand  danger  la  vie 
de  la  malade  :  c'était  une  pathogénésie  de  ferrum,  dans 
laquelle  le  praticien  homœopathe  pouvait  étudier  dans 
une  grande  extension  les  effets  de  cetle  substance,  jusqu'à 
une  limite  à  laquelle  il  n'est  pas  possible  d'arriver  chez 
l'homme  sain. 

Le  pronostic  était  fort  grave,  ce  que  je  fis  comprendre  à 
la  famille  de  la  malade  qui  le  savait  déjà  par  les  méde- 
cins auxquels  on  avait  eu  recours  auparavant.  Cependant, 
plein  de  confiance  dans  la  thérapeutique  homœopathi- 
que.,  je  commençai  le  traitement  avec  Tespoir  d'un  ré- 
sultat favorable. 

Trois  médicaments  me  parurent  seulement  indiqués, 
comme  antidotes  du  fer,  parce  qu'ils  correspondaient 
mieux  qu'aucun  autre  à  Tensemble  des  symptômes  ;  c'é- 
taient pu/sa^iJ/a,  arsenicum  album  ei  china.  L'un  des  mé* 
dicaments  les  plus  efficaces  pour  combattre  les  effets  du 
fer  est  sans  doute  pulsatilla;  mais  l'aggravation  des 
symptômes  qu'elle  produit  se  manifeste  pendant  le  repos, 
le  malade  étant  assis.  Les  pleurs,  les  lamentations,  les 
.  gémissements  propres  à  ce  médicament,  ne  se  manifes- 
taient pas  chez  la  malade,  non  plus  que  laménorrhée, la 
dysménorrhée,  ni  les  symptômes  caractéristiques  de 
l'appareil  digestif.  Ar&enicum  album  paraissait  être  le  mé- 
dicament le  plus  indiqué  par  l'amaigrissement,  la  couleur 
de  la  peau,  les  sueurs,  la  prostration,  les  symptômes  de 
l'appareil  gastrique  et  même  ceux  du  moral,  l'insomnie  et 
la  ménorrhagie;  mais  il  ne  produit  pas  les  symptômes 
caractpristiques  qui  se  manifestaient  chez  la  malade,  à 
savoir  Padipsie,  le  défaut  de  cette  ardeur  spéciale  dans  le 
tube  gastro-intestinal  (particulier  à  l'arsenic),  et  la  gas- 
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tralgie  crampoide;  mais  surtout,  les  symptômes  de  ce 
médicament  diminuent,  lorsque  le  sujet  est  levé,  parle 
mouvement  et  la  chaleur  ;  relativement  à  Télat  moral  il 
produit  de  Tangoisse,  des  pleurs,  la  crainte  de  la  solitude, 
une  anxiété  et  une  inquiétude  continuelles.  China  était  le 
médicament  le  plus  homœopathique  pour  la  maladie  qu'il 
s'agissait  de  combattre;  et  j'en  jugeai  ainsi  après  avoir 
analysé  les  indications  des  trois  médicanients.  En  effet,  les 
conditions  d'aggravation  et  de  soulagement  des  sym- 
ptômes de  efti/ia  sont  les  mêmes  que  celles  des  symptômes 
de  la  malade.  Ceux  du  moral  étaient  bien  semblables, 
principalement  ce  phénomène  carastéristique  de  se  mettre 
on  colère  sous  l'influence  de  la  conversation,  de  ne  pou- 
voir supporter  la  présence  de  personne,  ni  les  bruits,  ni  le 
son  des  voix,  et  de  cette  irascibilité  excessive.  La  gastral- 
gie crampoide,  les  vomissements,  la  lientérie^  la  mener- 
rhagie,  ce  phénomène  caraciéristique  de  diarrhée  accom- 
pagnée de  beaucoup  de  gaz,  enfin,  entre  autres  soufTrances, 
la  prostration  physique  et  morale,  remplissaient  complè- 
tement le  cadre  des  symptômes  de  china. 

Bien  résolu  à  me  servir  de  ce  médicament,  j'en  fis  dis- 
soudre 5  globules  de  la  200"*  dynamisation,  dans  vn 
demi-verre  d'eau.  Je  prescrivis  à  la  malade  d'en  prendre 
une  cuillerée  toutes  les  trois  heures;  de  l'eau  panée 
pour  boisson,  et  pour  aliment  une  soupe  de  semoule^ 
toutes  les  six  heures. 

11  juillet.  —  Madame  de  0...  avait  dormi  une  heure  de 
suite  pendant  la  nuit,  à  son  grand  étonnement.  Les  éva- 
cuations alvines  avaient  été  moins  abondantes.  Les  autres 
symptômes  n'avaient  subi  aucune  modification.  Je  fis 
dissoudre  dans  un  demi-verre  d'eau  ciiiq  autres  globules 
de  china^  2U0%  pour  en  prendre  une  cuillerée  toutes  les 
quatre,  heures.  , 

'  Froment  écrasé  en  forme  de  gruau,  dont  on  fait  en  Espagpfie  une  bouil- 
lie ayec  des  œufs. 
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^A  Hj' amélioration  commençait  à  se  mani* 

^êB/f^^  «ment  :  la  langue  se  nettoyait  à. sa  partie 

^^^^%»^^>  loupe  était  parfaitement  digérée;  les  vo- 

^^y^îQ^^^t  ,îes  nausées  avaient  cessé  ;  la  gastralgie  n'é- 

'^''9^t^^^  î  constante  ;  la  diarrhée  était  devenue  Irès- 

.>,j/^^  ,le;  l'exaspération,  le  désir  d'être  seule  et  la 

. .      ^tf  iient  diminué.  Je  recommandai  à  la  malade  de 

"  ^  *peu  de  poulet,  de  la  soupe  au  pain  et  de  boire 

egèrement  sucrée  ;  je  lui  prescrivis  une  autre 
*'^'%  hina,  200*,  pour  faire  suite  à  la  précédente  et 

^  prendre  une  cuillerée  toutes  les  six  heures. 

jillet.  —  Un  changement  complet  s'était  opéré  en 
fie  de  0...  :  elle  commençait  à  marcher  dans  la 
jn  ;  elle  avait  de  l'appétit  ;  la  diarrhée  avait  cessé, 
I  que  les  souffrances  de  l'estomac  et  du  ventre,  la 
.tesse,  les  sueurs  et  la  ménorrhagie.  La  joie,  qui  briU 
4t  dans  ses  yeux,  un  sommeil  tranquille  et  réparateur 
valent  remplacé  les  symptômes  opposés;   elle  désirait 
aller  se  promeiTer  au  dehors.  Elle  n'était  plus  incommodée 
que  par  le  goût  de  fer  ainsi  que  par  des  douleurs  contu- 
sives  aux  extrémités  et  à  la  région  lombaire.  En  vue  d'une 
amélioration  aussi  marquée,  je  suspendis  toute  médica- 
tion pour  laisser  china  développer  complètement  son  ac- 
tion, et  j'augmentai  l'alimentation. 

Cette  malade  continua  de  s'améliorer  de  jour  en  jour, 
et  sa  convalescence  avança  rapidement,  sans  qu'elle  eût 
pris  autre  chose  que  les  trois  doses  de  china.  Le  28,  elle 
prit  une  dose  de  nnx  romica  pour  faire  cesser  la  forte  con- 
stipation qui  s'était  déclarée  comme  conséquence  d'une 
diarrhée  chronique.  Ce  médicament  régularisa  les  selles, 
et,  le  50,  trouvant  la  malade  complètement  bien,  il  ne  me 
parut  plus  nécessaire  de  continuer  mes  soins.  La  men- 
struation se  montra  normalement  à  l'époque  cataméniale 
suivante,  le  sang  étant  d'une  bonne  couleur;  il  en  était 
ainsi  de  mois  en  mois  lorsque  je  revis  madame  deO..., 
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en  soignant  un  de  ses  enfants  pour  un  engorgement  des 
glandes  sous-maxillaires. 

Trois  doses  seulement  de  china  avaient  suffi  pour  guérir 
en  vingt  jours  une  maladie  aussi  grave  et  qui  durait  de* 
puis  tant  de  mois.  Cette  observation  démontre  clairement 
le  pouvoir  des  doses  infinitésimales  et  la  grande  vérité  de 
la  loi  des  semblables.  On  ne  peut  admettre  ici  ces  trivia- 
lités :  que  la  nature,  le  temps,  etc.,  ont  fait  les  frais  de 
la  guérison.  Cette  guérison  remplit  d'étonnement  tous 
ceux  qui  avaient  connu  et  assisté  la  malade  ;  il  leur  parais- 
sait impossible  qu'une  personne  qu'ils  voyaient  au  bord 
du  tombeau  fût  guérie  en  vingt  jours. 

Cette  observation  nous  enseigne  encore  combien  il  est 
prudent  de  choisir  le  médicament  avec  tout  le  soin  pos- 
sible, en  se  guidant  toujours  diaprés  les  symptômes  ca- 
ractéristiques, base  de  la  meilleure  indication,  ce  que  Ton 
ne  doit  jamais  oublier.  Si  Ton  eût  eu  recours  à  hepar  ou  à 
pulsatillay  médicaments  recommandés  de  préférence  dans 
les  Manuels  contre  l'empoisonnement  par  le  fer,  on  aurait 
perdu  un  temps  précieux,  et  Ton  aurait  retardé  la  gué- 
rison. Voilà  pourquoi  il  est  si  nécessaire  d'étudier  la  ma- 
tière  médicale  pure^  ainsi  que  le  choix  des  dynamisations 
et  la  répétition  des  doses,  desquels  dépend  souvent  la  ra- 
pidité de  la  guérison  de  la  maladie. 

(ElCriterio  méclico,  t.  X,  p.  275.  —  Traduction  du  doc- 
teur V.  Cha«cerel.) 
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CONCLUSION 


Les  détails  dans  lesquels  je  viens  d'entrer  com- 
plètent, messieurs,  le  cercle  que  je  voulais  parcou- 
rir ;  ma  tâche  est  donc  terminée,  pour  cette  année, 
du  moins. 

Mon  désir,  en  venant  dans  cette  enceinte,  était  de 
vous  faire  apprécier  l'œuvre  deHahnemann,  de  vous 
mettre  à  même  de  juger  rhomœopathie,  et,  dans  ce 
but,  de  vous  exposer  ses  principes  et  sa  méthode,  de 
justifier  la  puissance  de  ses  moyens. 

Pour  vous  prouver  qu'elle  est  digne  de  vos  médi- 
tations ultérieures,  digne  de  prendre  place  dans  l'en- 
seignement supérieur  de  l'Université  de  France,  il  ne 
me  reste  plus  qu'un  soin  à  remplir,  celui  de  fixer, 
d'une  manière  précise,  sa  véritable  portée. 

Je  puis  le  faire  d'un  mot.  En  recueillant  vos  sou- 
venirs, vous  ne  pourrez  méconnaître,  en  effet,  que 
l'homœopathie  soit  une  doctrine  et  non  pas  un  sys- 
tèrae,  et  que  cette  doctrine  complète,  une,  essen- 
tiellement expérimentale,  ne  satisfasse  à  toutes  les 
exigences  de  la  pratique. 

*  La  première  partie  de  celte  conférence  avait  été  consacrée  à  la  thé- 
rapeutique :  les  règles  à  suivre  pour  le  choix  des  médicaments,  celui 
de  la  dose,  le  mode  d'administration  et  le  régime  avaient  été  exposés. 
(Voy.  les  Conférences). 
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L'homœopathie  est  une  doctrine  et  non  pas  un 
système,  parce  que  le  système  renferme  une  seule 
chose  :  la  théorie^  tandis  qu'une  doctrine  comprend 
les  faits  que  Tobservation  révèle,  la  méthode  à  Taide 
de  laquelle  ces  faits  sont  recueillis,  comparés,  jugés, 
et  les  lois  que  Tesprit  peut  en  déduire.  Hahnemann 
ayant  réuni  dans  son  œuvre  ces  trois  éléments,  le 
caractère  que  j'indique  ne  peut  lui  être  contesté. 

L'homœopathie,sans  doute,  emprunteà  la  théorie; 
elle  a  son  côté  systématique.  Nous  avons  cherché  la 
théorie  des  doses  infinitésimales,  et  je  vous  ai  fait 
fait  connaître  \e  système  pathologique  de  Hahnemann. 
Mais,  partout,  vous  avez  vu  la  doctrine  gouverner  et 
dominer  le  système  et  la  théorie,  accepter  parfois 
leur  secours  ou  le  repousser,  en  demandant  à  l'obser- 
vation ses  révélations  les  plus  précises.  Pour  elle,  le 
système  est  «  un  hôte  qu'elle  accueille  avec  bien- 
(c  veillance,  auquel  elle  offre  un  abri,  jusqu'au 
a  jour  où,  devenu  trop  exigeant,  elle  se  sépare  de  lui 
a  sans  crainte  comme  sans  regret  *.  » 

Cette  doctrine,  vous  l'avez  pu  voir,  proclame  quatre 
vérités  primordiales  :  le  dynamisme  vitale  la  nature 
dynamique  des  maladies ,  V action  dynamique  des  mé- 
dicaments^ la  loi  des  semblables^  et,  comme  consé- 
quences directes  et  absolues  de  ces  principes  ,  l'ac- 
tion des  doses  infinitésimales  et  V expérimentation  pure. 
Vous  trouvez  donc  dans  l'œuvre  hahnemannienne  un 

*  Léon  Simon  père,  Leçon  de  clôture  du  cours  de  1846,  In  Jour^^ 
nal  de  la  médecine  homœopcUhique,  publié  par  la  Société  Hahneman' 
niennede  Paris,  1. 1,  p.  418. 
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principe  physiologique,  un  principe  pathologique, 
un  principe  phannacodynamique  et  une  loi  théra- 
peutique. Le  praticien  ne  peut  rechercher  rien  au 
delà,  ce  De  quelque  façon  qu'on  ait  tourmenté 
«  les  problèmes  que  la  médecine  agite  depuis 
c<  Torigine  des  temps,  jamais  on  n*a  pu  ajouter  un 
c<  élément  nouveau  à  ceux  qui  ont  été  reconnus, 
«  jamais  on  n'a  pu  en  retrancher  aucun.  Dans 
c<  tous  les  siècles  et  dans  toutes  les  écoles  on  a 
«  admis^  que  le  médecin  devait  connaître  d'abord 
a  rhomme,  sujet  de  ses  méditations  et  de  ses  actes  ; 
c<  qu'il  devait  posséder  une  notion  exacte  et  com- 
«  plète  des  maladies  qui  incombent  à  notre  espèce  ; 
a  connaître  avec  une  égale  précision  les  vertus  des 
a  médicaments, instruments  de  laguérison;  qu'enfin 
ce  il  devait  savoir  appliquer  utilement  les  vertus  des 
ce  médicaments  au  traitement  de  la  maladie*....  » 
Ces  questions  résolues,  nous  sommes  en  possession 
de  tous  les  éléments  nécessaires  pour  guérir;  la  doc- 
trine qui  les  résume  est  donc  complète. 

Non-seulement  l'homœopathie  satisfait,  comme 
vous  l'avez  pu  voir,  à  cette  condition,  mais  les  solu- 
tions qu'elle  présente  offrent  un  caractère  essentiel  : 
elles  sont  intimement,  logiquement  liées  les  unes 
aux  autres,  ce  qui  constitue  I'unité  de  la  doctrine, 
unité  tellement  exacte  que,  si  vous  prenez  pour 
point  de  départ  la  notion  physiologique,  toutes  les 
autres  se  présentent  comme  des  corollaires  obligés. 

*  Léon  Simon  père,  Ivc.  cit,^  1. 1,  p.  421. 
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La  VIE,  avons-nous  dit,  est  une  force  ;  cette  force 
presMe  à  nos  sensations,  à  nos  fonctions  ;  sans  elle 
l'organisme  ne  peut  se  conserver.  Le  jeu  régulier  de 
cette  force  est  ce  que  nous  appelons  la  santé  ;  son 
trouble,  son  désaccord,  survenu  sous  Tiniluence 
d'autres  forces  :  voilà  la  maladie. 

Un  lien  direct  existé  donc  entre  la  manière  de 
concevoir  Thomme  à  l'état  physiologique  et  à  l'état 
pathologique,  entre  l'existence  de  la  force  vitale  et 
le  principe  de  la  nature  dynamique  des  maladies. 

Cette  conclusion  admise,  une  autre  se  présente; 
le  dynamisme  pathologique  nous  conduit  au  dyna- 
misme médicamenteux,  c'est-à-dire  à  la  nécessité  de 
chercher  et  d'obtenir  l'action  dynamique  des  agents 
de  guéri  son.  Le  mode  de  préparation  et  d'adminis- 
tration de  ces  derniers  n'a  pas  d'autre  but.  La  dilu- 
tion et  la  trituration  étant  jusqu'ici  le  meilleur 
moyen  de  développer  leur  puissance  curative  aux 
dépens  de  leur  constitution  matérielle,  de  leur 
action  physique  et  chimique,!' emploi  des  doses  infi- 
nitésimales devient  une  nécessité. 

La  force  vitale  se  présente  avec  deux  propriétés 
essentielles  :  Y  action  et  la  réaction  ;  ces  propriétés  se 
retrouvent  au  milieu  de  toutes  les  impressions  qu'elle 
reçoit,  et  il  nous  faut  en  tenir  un  compte  sérieux 
en  thérapeutique,  de  telle  manière  que  .pour  avoir 
une  réaction  contraire  à  la  maladie^  Vaclion  doit  être 
semblable  k  l'état  morbide.  Le  principe  Similia  sifni- 
libus  curantur  se  rattache  ainsi  expressément  à  la 
notion  physiologique. 
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La  force  vitale  est  une  ;  si  ce  caractère  nous  expli- 
que rharmonie  physiologique,  il  entraîne  comme 
conséquence  Tunité  morbide  et  l'unité  thérapeu- 
tique. Nous  devons  alors  embrasser  la  maladie  dans 
son  ensemble  pour  la  connaître  et  pour  la  traiter,  et 
non  pas  la  scinder  en  éléments  divers  qu'il  fau- 
drait poursuivre  avec  des  médications  différentes. 

La  force  vitale  est  spécifique,  à  tel  point  qu'elle  ne 
peut  être  confondue  avec  aucune  autre,  pas  plus  avec 
les  forces  physiques  et  chimiques  qu'avec  le  principe 
pensant.  Elle  est  spécifique  aussi  dans  la  manière 
dont  elle  reçoit  les  impressions  du  dehors  et  dont 
çUe  y  répond.  Autre  est  l'effet  des  agents  généraux, 
autre  l'effet  des  causes  morbides,  autre  l'action  des 
médicaments,  d'où  la  nécessité  d'étudier  séparément 
ces  groupes  de  phénomènes  et  de  donner  une  consti- 
tution indépendante  à  chacune  des  sciences  qui  les 
représentent  :  l'hygiène,  la  pathologie  et  la  phar- 
macodynamie. 

Chacune  des  causes  morbides,  chaque  médicament 
déployant  à  son  tour  une  activité  spéciale,  force  vous 
est,  messieurs,  de  remonter  de  la  spécificité  physio- 
logique à  la  spécificité  pathologique  et  thérapeutique. 

Enfin,  la  force  vitale  est  individuelle.  A  côté  des 
traits  généraux  que  présentent  les  êtres  organisés , 
chacun  de  nous  a  son  type  physiologique,  comme  il  a 
son  caractère^  c*est-à-dire  encore  son  type  intellec- 
tuel et  moraL  Or,  cette  individualité  se  retrouve 
dans  toutes  nos  maladies  ;  nous  devons  la  tenir  en 
considération  sérieuse  lorsqu'il  s'agit  de  les  traiter 
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Ce  n'est  donc  pas  seulement  la  maladie  qu'il  vous 
faudra  connaître,  mais  l'individu  malade  ;  ce  n'est 
pas  la  médication  qu'il  est  nécessaire  de  déterminer, 
mais  le  médicament. 

Et  ici,  vous  trouvez  le  lien  entre  la  doctrine  et 
la  méthode.  La  méthode  vous  oblige  à  chercher  les 
caractères  de  la  maladie  et  non  pas  à  en  pénétrer 
la  nature  ;  elle  vous  enseigne,  en  même  temps,  que 
vous  devez  réunir  tous  les  signes  que  présente  le 
malade,  comme  aussi  tous  les  effets  que  le  médica- 
ment a  puissance  de  faire  naître  sur  l'homme  sain. 
L'individualisation  est  le  seul  moyen  d'arriver  à  ce 
but;  aussi  la  retrouvez-vous  en  pathologie,  enphar- 
macodynamie  et  en  thérapeutique  ;  j'ajoute  en  phy- 
siologie. 

Ce  procédé,  croyèz-le  bien,  est  le  seul  qui  puisse 
vous  conduire  a  constituer  la  science  médicale,  le 
seul  qui  vous  fasse  éviter  les  écueils  contre  lesquels 
il  semble  qu'elle  aille  se  briser. 

Réunissez  tous  les  faits  physiologiques,  séparez- 
les  des  phénomènes  physiques  et  chimiques  dont 
l'organisme  est  le  théâtre,  comparez  ensuite  tous 
ces  phénomènes  dus  à  l'action  de  la  force  vitale,  et 
vous  trouverez  les  lois  de  cette  dernière,  vous  consti- 
tuerez la  science  de  l'homme^  et  vous  échapperez  à  la 
domination  des  sciences  accessoires.  Vous  n'aurez 
plus  alors  la  physique  biologique  ni  la  chimie  bio- 
logique, et  la  pratique  médicale  ne  courra  plus  le 
risque  de  venir  sombrer  au  milieu  des  souvenirs  de 
l'iatro-mécanique  ou  de  l'iatro-chimie. 
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De  même,  réunissez  tous  les  symptômes  par  les- 
quels s'exprime  chaque  diathèse,  cherchez  leur  or- 
dre de  succession  et  de  subordination ,  et  vous 
trouverez  les  lois  de  la  maladie  comme  vous  aurez 
établi  celles  de  la  santé. 

Réunissez  encore  tous  les  effets  physiologiques  des 
médicaments,  et,  par  des  observations  rigoureuse- 
ment individualisées,  comparez  Faction  sur  l'homme 
sainetsurThomme  malade,  c'est-à-dire  les  données 
de  l'expérimentation  pure  et  celles  de  l'observation 
clinique,  et  vous  parviendrez  à  trouver  les  lois 
secondaires  des  actions  thérapeutiques,  tout  comme 
Hahnemann  a  découvert  la  loi  essentielle  et  primor- 
diale qui  les  exprime  :  Similia  similibus  curantur. 

Vous  le  voyez,  messieurs,  le  champ  est  vaste  ;  mais 
veuillez  bien  le  reconnaître  :  de  tous  les  systèmes 
qui  se  sont  succédé,  de  toutes  les  doctrines  que  les 
siècles  ontvueséclore  et  mourir,  l'homœopathie  seule 
a  su  (Ml  tracer  les  limites  et  en  fixer  l'étendue.  Elle 
seule  vous  met  à  même  de  reconnaître  la  voie  qu'il 
faut  suivre  pour  donner  à  la  médecine  cette  consti- 
tution qui  lui  manque,  pour  en  faire  une  science  qui 
vous  permette  de  rattacher  les  uns  aux  autres  tous 
les  phénomènes  de  la  santé ,  de  la  maladie  et  de  la 
guérison. 

L'homœopathie  est  donc  une  doctrine  médicale 
et  non  pas  une  théorie  ou  un  système  ;  cette  doctrine 
est  complète,  ses  principes  s'enchaînent  de  la  façon 
la  plus  rigoureuse;  elle  est  i/na,  donc  elle  est  waie. 

J'ajoute,  messieurs,  que  cette  unité  fait  toute  sa 

l'hahke}iakiii8»e.  —  Octobre  1869.  H.  —  29 
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puissance,  mais  qu'elle  expliqué  aussi,  dans  une 
certaine  mesure,  l'opposition  qu'elle  a  rencontrée. 
C'est,  en  effet,  pour  avoir  méconnu  ce  caractère 
que  tant  de  critiques  sont  restées  sans  résultat.  On 
a  cru  triompher  de  Hahnemann  en  raillant  sa  poso- 
logie ;  mais  l'homoeopathie  étant  une  doctrine,  on 
ne  pouvait  la  juger  d'après  les  doses  qu'elle  emploie. 
Le  choix  de  cette  dose,  reposant  à  la  fois  sur  une 
donnée  expérimentale  et  sur  un  principe,  les  infi- 
niment petits  ont  continué  à  guérir  malgré  l'oppo- 
sition qui  leur  était  faite. 

On  a  pensé  aussi  détruire  la  pathologie  hahne- 
raannienne  et  ruiner  la  doctrine  des  maladies  chro- 
niques en  repoussant  la  théorie  de  la  psore.  Cette 
fois  encore,  il  s'agissait  d'une  conséquence  ;  le  prin- 
cipe n'ayant  pas  été  détruit,  la  critique  n'a  point  eu  de 
portée.  Pour  annuler,  sous  ce  rapport,  renseigne- 
ment de  l'homoeopathie,  il  eût  été  nécessaire  de 
démontrer  que  les  infirmités  humaines  ne  sont  ni 
dynamiques,  ni  spécifiques  ;  qui  donc  aujourd'hui 
voudrait  entreprendre  une  pareille  œuvre? 

La  matière  médicale  n'a  pas  trouvé  grâce  devant 
nos  adversaires.  Oublieux  des  conseils  donnés  par 
Haller,  ils  ont  méconnu  l'utilité  de  l'expérimentation 
pure;  n'ayant  rien  pour  la  remplacer,  ils  se  sont  je- 
tés dans  des  essais  physiologiques  dont  ils  n'ont  su 
tirer  aucun  profit,  et  la  Matière  médicale  de  Hah- 
nemann est  restée  comme  un  monument  qui  défie 
les  siècles,  parce  qu'il  repose  sur  une  expérimenta- 
tion attentive  et  rigoureuse. 
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Quant  à  la  loi  des  semblables,  il  a  fallu  la  détour- 
ner de  son  véritable  sens,  la  fausser  jusque  dans  ses 
applications  les  plus  élémentaires  pour  la  repousser. 
Est-il  surprenant  qu'elle  ait  survécu  à  des  critiques 
aussi  mal  conduites  qu'elles  avaient  été  mal  conçues? 

Lorsqu'on  voudra  triompher  de  Thomoeopathie, 
il  faudra,  messieurs,  s'élever  plus  haut;  l'attaquer 
dans  son  unité,  montrer  que  ses  principes  n'ont  pas 
l'enchaînement  rigoureux  que  je  soutiens,  prouver 
surtout  qu'en  repoussant  les  uns  pour  accepter  les 
autres,  on  n'aboutit  pas  au  chaos. 

Parler  des  erreurs  de  Hahnemann,  décréter  que 
celles-ci  existent  en  physiologie  et  en  pathologie,  est 
chose  facile,  assurément;  mais  cela  ne  suffit  pas,  il 
faut  le  démontrer,  et  jusqu'ici  personne  ne  l'a  fait. 

L'unité  de  l'homœopathie  justifie  donc  sa  puis- 
sance au  milieu  de  la  lutte;  elle  explique  également 
cette  dernière,  sans  toutefois  la  justifier. 

Si  Hahnemann  se  fût  borné  à  proclamer  une 
théorie  nouvelle,  croyez  bien  qu'il  n'eût  pas 
soulevé  une  pareille  tempête.  Il  aurait  eu  ses  parti- 
sans et  ses  antagonistes;  mais  comme,  en  défini- 
tive, on  eût  continué  à  saigner,  à  purger,  à  révul- 
ser, tout  se  serait  borné  à  des  discussions  stériles, 
l'homœopathie  aurait  pris  place  au  foyer  de  la 
science;  un  rang  lui  eût  été  assigné  dans  l'histoire 
des  variations  médicales* 

Au  lieu  décela,  Hahnemann^  non-seulement  veut 
modifier  les  systèmes,  il  prétend  que  ceux-ci  doivent 
être  abandonnés  ;  il  ne  se  borne  pas  à  changer  les 
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noms  des  médicaments,  il  recherche  les  lois  de 
la  thérapeutique;  il  veut  faire  de  la  médecine  une 
science  expérimentale  ayant  la  guérison  pour  objet 
exclusif,  et  on  le  repousse.  Ne  faut-il  pas,  avec  lui, 
changer  son  point  de  vue  en  physiologie,  en  patho- 
logie, en  pharmacodynamie  et  en  thérapeutique? 
Qui  donc  consentirait  à  le  faire?  qui  donc  voudrait 
entreprendre  de  nouvelles  et  persévérantes  études? 

Animé  de  cette  crainte,  on  n'examine  pas,  on 
condamne,  et  chacun  cherche  à  oublier  Tentreprise 
téméraire  qui,  un  moment,  a  fait  trembler. 

Mais  le  temps  change  les  hommes  et  modifie  les 
idées.  Au  milieu  delà  torpeur  universelle,  Thomœo- 
pathie  s'est  maintenue  et  a  multiplié  ses  guérisons. 
Dans  tous  les  hôpitaux,  où  elle  a  passé,  elle  a  laisse 
le  souvenir  de  sa  puissance  et  celui  de  ses  bienfaits. 
Ses  défenseurs  ont  vu  leur  nombre  s'accroître  ;  et 
aujourd'hui  un  médecin,  dont  tous  nous  admirons  le 
talent  et  honorons  le  caractère,  ouvre  im pourvoi  con- 
tre la  condamnation  qui  autrefois  nous  a  frappés  *. 

Ce  pourvoi,  je  suis  venu  le  soutenir  dans  la  me- 
sure de  mes  forces;  et  vous  reconnaîtrez,  messieurs, 
que  jamais  moment  ne  fut  plus  opportun  pour  en- 
treprendre une  semblable  tâche. 

La  disposition  générale  des  esprits,  le  mouvement 
auquel  obéit  la  médecine,  justifiaient  de  tous  points 
cette  tentative. 

N'était-il  pas  juste  que  l'homœopathie  élevât  la 
voix  au  milieu  de  cet  enseignement  où  règne  par- 

*  Le  D' Marchai  (deCalvi),  dans  la  Tribune  médicale. 
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dessus  tout  la  libre  pensée?  pouvions-nous  rester 
indifférents  en  présence  de  ce  tourbillon,  au  milieu 
duquel  se  débattent  les  littérateurs  et  les  savants? 
Lorsque  Timpartialité  du  ministre  ouvrait  Tarène  à 
toutes  les  théories,  à  toutes  les  doctrines,  pouvions- 
nous  refuser  d'y  descendre? 

Nous  le  pouvions  d'autant  moins  que,  en  méde- 
cine, l'anarchie  esta  son  comble.  Jetez  les  veux  sur 
l'enseignement,  et  vous  le  verrez  représenté  par 
des  hommes  d'un  talent  incontestable  et  d'un  dé- 
vouement sans  bornes  ;  mais  vous  ne  trouverez  pas  * 
une  école. 

Au  milieu  d'intéressantes  recherches,  les  faits 
s'accumulent;  aucun  lien  ne  les  unit.  Et  ceux  d'en- 
tre vos  maîtres  qui  essayent  de  les  systématiser 
aboutissent  à  des  conclusions  conformes  à  celles  qui 
furent  proclamées  par  Hahnemann,  il  y  a  plus  d'un 
demi-siècle. 

Voulez-vous  descendre  jusque  dans  les  détails 
de  la  pratique,  celle-ci  vous  apparaîtra  avec  des 
modifications  étranges,  bien  dignes  de  vous  étonner. 

Qu'avez-vous  fait  de  la  saignée,  si  fort  en  hon- 
neur quand  l'homœopathie  parut  en  France?  Vous 
l'avez  si  bien  abandonnée ,  que ,  dans  les  hôpi- 
taux, des  élèves  près  d'atteindre  au  doctorat  ne  l'ont 
pas  pratiquée  deux  fois  dans  le  cours  de  leurs  études. 

Nous  vous  avons  rappelé  les  vertus  de  l'arnica, 
cette  panacée  des  chutes,  ainsi  que  l'pppelait  Mur- 
ray;  nous  avons  dit  la  valeur  de  ce  médicament 
dans  le  traitement  des  lésions  traumatiques  et  des 
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congestions  cérébrales,  et  vous  Tavez  adopté.  Nous 
vous  avons  parlé  de  la  puissance  de  l'aconit  dans  le 
traitement  des  fièvres  inflammatoires;  et  le  prince 
de  la  chirurgie  moderne,  dépassant  les  limites  que 
nous  avions  posées,  et  auxquelles  il  faudra  revenir, 
a  fait  de  cet  agent  l'arme  la  plus  puissante  pour 
combattre  la  fièvre  de  suppuration. 

L'homœopathie  a  soutenu  l'importance  de  la  bel- 
ladone, de  la  noix  vomique,  de  la  bryone,  etc.,  à  un 
pioinent  où  les  émissions  sanguines  paraissaient  de- 
voir '  tout  remplacer,  et  aujourd'hui  vous  possédez 
non-seulement  la  belladone,  mais  l'atropine;  non- 
seulement  la  noix  vomique,  mais  la  strychnine.  Les 
principes  immédiats  des  végétaux  se  substituent 
chaque  jour  davantage  aux  formules  composées  dont 
il  était  fait  autrefois  un  usage  exclusif. 

Ainsi  la  thérapeutique  se  modifie,  et  elle  le  fait 
dans  le  sens  que  nous  avons  indiqué.  L'analogie 
même  devient  si  complète,  qu'elle  se  retrouve  jus- 
que dans  la  forme  sous  laquelle  le  médicament  est 
administré.  Si  nous  avons  le  globule^  vous  possédez 
le  granule;  il  n'y  a  pas  loin  de  l'un  à  l'autre. 

Vous  le  voyez  donc ,  messieurs,  la  science  et  la 
pratique  marchent  vers  Thomœopathie  L'étude  sé- 
rieuse de  cette  doctrine  devient  ainsi  pour  tous  une 
véritable  obligation.  Si  j'ai  pu  vous  en  convaincre, 
j'aurai  atteint  mon  but;  car  un  jugement  équitable 
nous  sera  désormais  assuré. 

Il  me  reste,  messieurs,  un  devoir  à  remplir;  je 
dois  vous  remercier  de  votre  assiduité  à  ces  longues 
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conférences,  de  votre  bienveillance,  de  votre  im- 
partialité; je  le  fais  de  grand  cœur.  Non  pas  que 
je  veuille  rapporter  ce  succès  à  mes  faibles  efforts; 
il  faut  remonter  plus  haut  pour  en  trouver  la  raison. 

L'importance  de  la  réforme  médicale  accomplie 
par  Hahnemann,  votre  amour  de  la  vérité,  votre 
désir  de  juger  une  cause  proscrite  :  tels  sont  les  vé- 
ritables motifs  de  votre  présence  et  de  votre  atten- 
tion. 

Parmi  les  travaux  des  premiers  représentants  de 
l'homceopathie,  une  part  me  revient  par  droit  d'hé- 
ritage, et  vous  ne  serez  pas  surpris  que  je  l'aie 
prise  pour  guide,  que  j'aie  voulu  m'en  faire  le  fidèle 
interprète.  N'était-ce  pas  pour  moi  la  certitude  de 
marcher  dans  le  droit  chemin,  le  moyen  de  rendre 
à  une  mémoire  qui  m'est  chère  le  véritable  hom^- 
mage  que  mon  père  eût  ambitionné,  celui  de  voir  dé- 
fendre des  vérités  au  triomphe  desquelles  il  consacra 
jusqu'à  son  dernier  jour,  jusqu'à  sa  dernière  heure? 

L'an  prochain,  je  l'espère,  je  pourrai  vous  convo- 
quer de  nouveau;  et  alors,  sans  abandonner  les 
questions  générales,  "nous  aborderons  plus  complè- 
tement les  difficultés  de  la  pratique. 

J'aurais,  je  l'avoue,  une  ambition  plus  grande, 
celle  de  pouvoir  vous  appeler  au  lit  du  malade,  et  de 
vous  faire  juger  l'homœopathie  par  les  guérisons 
qu'elle  obtient. 

Je  levoudrais,  messieurs,  car  ceserait  le  seul  moyen 
de  justifier  mes  convictions,  de  faire  abandonner 
des  épithètes  d'un  autre  âge,  qu'on  regrette  de  trou- 
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ver  encore  sous  la  plume  de  quelques  adversaires. 

Je  le  voudrais  surtout  pour  les  malades  sur  les- 
quels  se  réunissent  ces  deux  grandes  épreuves  delà 
vie  humaine  :  la  misère  et  la  souffrance.  Quand  ils 
sont  aux  prises  avec  les  maladies  chroniques,  nos 
dispensaires  leur  sont  ouverts  ;  mais  le  jour  où  il 
leur  faut  s'aliter,  l'hôpital  est  le  seul  asile  qu'ils 
rencontrent,  et  l'homœopathie  n'y  compte  aucun 
représentant.  Faire  cesser  cet  ostracisme  serait  donc 
respecter  la  liberté  humaine  dans  ce  qu'elle  a  de 
plus  juste,  je  veux  dire  le  droit,  pour  celui  qui 
souffre,  de  faire  appel  aux  ressources  dans  lesquelles 
il  a  mis  sa  confiance. 

Cette  fondation,  je  la  réclame  aussi  pour  l'hon- 
neur de  mon  pays.  Londres,  Vienne,  Saint-Louis 
d'Amériquje,  ont  des  hôpitaux  où  l'homœopathie  est 
exclusivement  employée,  et  Paris  n'a  pas  le  sien! 
Situation  étrange,  que  rien  ne  justifie. 

Sous  ce  rapport,  messieurs,  ayons  confiance.  La 
Providence  n'a  jamais  abandonné  une  vérité  ;  mais 
elle  a  voulu  que  la  lutte  fût  ici-bas  son  partage.  S'il 
en  a  été  ainsi  pour  la  doctrine  de  Hahnemann,  c'est 
que  l'avenir  lui  appartient. 
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SILICKA  TERRA 

PAR    LE    DOCTEUR    DESTERNE 


—  SUITE.   — 


Le  docteur  Hauslein  avait  administré  à  une  fille  de 
13  ans,  affectée  d'une  carie  du  métatarse  du  pied  droit, 
mezer.;  iod.  elmezer.  avecun  résultat  insuffisant,  quoique 
ce  dernier  ait  paru  favoriser  la  sortie  d'une  esquille.  Mais 
silic.^  5^,  (1 :  10),  1  grain  chaque  jour,  obtint  la  guérison 
en  trois  semaines.  Neuf  mois  après,  la  santé  de  celte  fille 
n'avait  encore  subi  aucune  altération. 

Une  fille  de  18  ans,  citée,  par  Kœsemann,  fut  atteinte 
dans  la  convalescence  d'une  fièvre  typhoïde,  d'un  exan- 
thème pruriteux  qui  couvrit  tout  le  corps  et  d'une  in- 
flammation de  la  partie  moyenne  du  tibia  gauche.  L'érup* 
tion  guérit  rapidement,  mais  Tostéite  se  termina  par 
suppuration.  La  sonde  constatait  une  nécrose  du  tibia  d'une 
étendue  considérable.  Plusieurs  fistules  communiquaient 
entre  elles  et  pénétraient  jusqu'à  fos.  La  malade,  pâle 
et  cachectique,  avait  en  outre  une  éruption  répandue  sur 
toute  la  peau  de  petites  pustules  pruriteuses  et  remplies 
d'une  sérosité  claire  comme  de  Teau,  qui  s'ouvraient  et 
se  desséchaient  rapidement.  Les  règles  ne  reparaissaient, 
depuis  un  an,  que  tous  les  deux  ou  trois  mois,  en  faible 
quantité  et  précédées  de  crampes  dans  Thypogastre.  Le 
tibia  présentait  sur  Tune  de  ses  faces,  dans  une  lon- 
gueur de  2  à  3  pouces,  plusieurs  fistules  qui  sécrétaient 
une  abondante  quantité  d'un  pus  séreux  ;  Tune  d'elles 
conduisait  à  un  séquestre  encore  fortement  adhérent. 
Quant  à  la  jambe,  elle  avait  doublé  de  volume.  —  Sw//*., 
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3/30''%  —  Sans  autre  changement  qu'un  peu  moins  de 
prurit.  —  SiliCy  4/30*'.  —Le  séquestre  se  détache  et 
l'exanthème  guérit  ;  les  plaies  prennent  un  meilleur 
aspect  ;  plusieurs  fistules  se  cicatrisent;  l'une  d'entre  elles 
reste  adhérente  à  l'os.  —  Silic.  est  continué.  —  Au  bout 
de  22  jours,  extraction  facile  d'un  nouveau  séquestre  de 
3  pouces  de  longueur  et  d'un  demi-pouce  de  largeur. 
—  Silic.  est  répété.  —  La  convalescence  marche  rapide- 
ment, et  suif,  y  3/30*%  cicatrise  toutes  les  fistules.  Le  tibia  se 
conserva  un  peu  plus  volumineux  que  celui  du  côté  sain, 
mais  la  santé  générale  était  excellente  et  la  menstruation 
régulière  et  sans  douleurs. 

Sous  le  titre  de  Fistule^  M.  le  docteur  Nuiiez  a  publie 
une  observation  extrêmement  remarquable  sur  l'efficacité 
de  silic,  mais  qui  se  rattache  évidemment  à  fhistoire  de 
ce  médicament  dans  les  affections  des  os. 

Un  commandant  d'infanterie,  âgé  de  29  ans,  d'une  forte 
constitution,  ayant  pris  du  mercure  à  haute  dose,  ressentit 
quatre  mois  après  son  traitement  une  douleur  lancinante 
au  côté  gauche  de  la  poitrine,  à  la  face  externe  du  tiers 
anlérieur  de  la  6*  côte,  au-dessous  du  sein.  Il  se  forma 
sur  ce  point,  au  milieu  de  douleurs  pongitives  et  lanci- 
nantes, un  abcès  qui  s'ouvrit  à  l'extérieur.  Les  sangsues 
et  l'iode  intus  et  extra  avaient  au  bout  de  deux  ans  laissé 
le  malade  dans  l'état  suivant  :  abattement  général  ;  som- 
meil inquiet  ;  rêves  pleins  d'agitation  ;  nécessité  de  se 
coucher  sur  le  côté  gauche,  qui  est  tout  endolori  au  réveil  ; 
couleur  subictérique  du  visage  ;  peu  d'appétit  ;  fatigue 
au  moindre  exercice  ;  grande  irritabilité  nerveuse  ;  dou- 
leur interne,  continue,  rongeante  dans  la  partie  affectée  ; 
une  fongosité  du  volume  d'une  grosse  noix  adhérente  à 
la  face  externe  de  la  6'  vraie  côte  et  traversée  par  un  * 
trajet  fistuleux  qui  s'étendait  à  un  pouce  et  demi  sur  le 
tiers  anlérieur  de  la  même  côte  ;  l'orifice  de  ce  trajet  était 
entouré  d'un  cercle  de  couleur  écarlate  et  il  s'en  écoulait 
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un  pus  ichoreux  et  fétide  en  assez  grande  abondance.  — 
Silic.y  1/900*.  —  Un  mois  après,  la  douleur  a  cessé,  le 
fongus  diminue  et  la  suppuration  prend  un  meilleur  ca- 
ractère. Quinze  jours  plus  tard,  le  fongus  était  réduit  au 
quart  de  son  volume  ;  après  deux  mois  de  traitement,  il 
disparaît  par  la  suppuration  ;  une  croûte  se  forme  sur 
Torifice  de  la  fistule.  La  santé  générale  est  parfaite.  Ce- 
pendant, après  un  voyage  de  90  lieues,  supporté  sans 
fatigue,  le  mouvement  fit  tomber  la  croûte  et  la  fistule  se 
rouvrit.  Il  s'y  développa  une  fongosité  grosse  comme  un 
petit  pois;  mais  sept  jours  après  silic,  1/2000®,  cette  fongo- 
sité disparaissait  et  laissait  alors  une  cicatrice  sans  aucune 
croûte.  Cette  douce  et  prompte  guérison  ne  s'est  point 
démentie. 

Le  docteur  Malaise  avait  prescrit  5M//*.,si/ic.,mfri-flc., 
ca/c.-c,  asa-f.,  loch,  à  un  garçon  de  22  ans,  atteint  depuis 
huit  ans  d'une  nécrose  de  la 'partie  inférieure  du  fémur  droit . 
Le  malade,  blond,  d'une  taille  élancée,  était  devenu  d'une 
grande  maigreur  et  d'une  faiblesse  excessive.  Il  éprouvait 
fréquemment,  la  nuit  surtout,  des  accès  de  fièvre  pré- 
cédés de  frissons  dans  le  dos,  qui  se  renouvelaient  aussi 
dans  le  cours  de  la  journée.  La  marche  produisait  des 
douleurs  excessives  dans  le  membre  malade.  Il  y  avait  à 
la  partie  postérieure  et  inférieure  de  la  cuisse  droite  trois 
fistules  aboutissant  au  fémur,  et  dont  les  orifices,  ressem- 
blant à  des  ulcères  scrofuleux,  donnaient  un  pus  abon- 
dant, fétide,  ichoreux,  parfois  sanguinolent.  Depuis  le 
commencement  de  la  maladie,  il  s'était  détaché  du  fémur 
sept  esquilles  dont  Tune  atteignait  environ  2  pouces  de 
longueur.  La  dernière  était  sortie  depuis  peu.  Lach.  avait 
fait  cicatriser  deux  ouvertures  fistuleuses  et  le  pus,  peu 
copieux,  était  devenu  louable.  Cftiw.,  15®,  ayant  ensuite 
remédié  à  la  grande  faiblesse  et  à  l'épuisement,  l'état  du 
malade  était  devenu  très-satisfaisant  ;  cependant  il  restait 


400  DËSTëRNE. 

stationnaire.  —  Silic,  50%  une  goutte  six  doses,  termina 
la  guérison. 

§  29.  Hartmann  et  Hirschel  considèrent  silie.  comme 
essentiel  dans  le  traitement  de  la  tumeur  blanche.  Haas  et 
M.  le  docteur  Léon  Simon  fils  en  confirment  l'indication; 
ce  dernier  auteur,  dans  tous  les  cas  où  il  existe  des  ulcé- 
rations rebelles,  d'un  mauvais  aspect  et  fongueuses  ;  s'il 
y  a  des  croûtes  impétigineuses  dans  le  nez  ou  sur  quelque 
autre  région  et  des  squames  abondantes  de  pityriasis  au 
cuir  chevelu. 

La  Revue  internationale  cile  le  cas  d'un  garçon  de  trois 
ans,  de  tempérament  lymphathique,  qui  souffrait  d'une 
tumeur  blanche  du  coude,  développée  à  la  suite  d'une 
chute,  survenue  huit  mois  auparavant,  et  qui  avait  luxé 
cette  articulation.  Le  gonflement  était  énorme,  la  peau 
enflammée,  l'articulation  (rès-sensible  au  toucher  et  par 
le  moindre  mouvement.  Une  ouverture  fistuleuse,  située 
entre  Tolécrâne  et  le  condyle  externe  de  l'humérus,  lais- 
sait pénétrer  la  sonde  jusqu'à  l'os  carié  et  il  s'en  écoulait 
un  pus  fluide  et  verdâtre.  Le  malade  était  pâle,  amaigri 
et,  depuis  quelques  semaines,  tous  les  soirs,  il  avait  de  la 
fièvre.  H  y  avait,  en  outre,  inappétence,  soif,  grande  fai- 
blesse, humeur  triste,  sommeil  agité  avec  cris  et  gémis- 
sements. —  Silie.  ^  30%  une  dose  tous  les  jours.  —  Amélio- 
ration notable  au  bout  de  15  jours.  —  SiKc, 30%  tous  les 
trois  jours.  —  Guérison  au  bout  de  6  semaines.  —  L'arli- 
culalion  finit  quelque  temps  après  par  recouvrer  tous  ses 
mouvements. 

g  30.  Silic.  a  du  reste  souvent  été  employé  avec  succès 
dans  divers  cas  à^affections  articulaires j  ainsi  que  nous 
l'avons  vu,  avec  tendance  manifeste  à  la  suppuration  ou 
bien  avec  une  suppuration  déjà  établie.  Le  docteur  Gross  en 
cite  plusieurs  cas. 


SILIGEÀ  TERRA.  461 

Une  fille  de  12  ans,  très-vive,  éprouve  subitement  une 
violehte  douleur  accompagné  de  gonflement  et  de  rougeur 
à  Tarliculation  scapulo-huraérale  du  côté  droit.  Bientôt 
tout  le  côté  droit  se  trouve  envahi  jusqu'à  la  jambe,  et  l'in- 
flammation finit  par  se  fixer  sur  la  jambe  droite  depuis  le 
genou  jusqu'aux  orteils.  La  jambe  était  fléchie,  l'extension 
clant  devenue  impossible  ;  loule  la  pailie  inférieure  de  la 
cuisse  était  gonflée,  œdématié,  sans  être  très-rouge  ;  le 
genou,  rouge  et  gonflé,  conservait  également  l'impression 
du  doigt,  et  la  malléole  externe  participait  au  même  état. 

— Si/îc,  2/30" Le  pft/^jfmon  s'ouvrit  vers  la  malléole  et 

fournit  une  grande  quantité  de  pus.  L'infiltration  du  genou 
disparut  et  l'articulation  recouvra  toute  sa  souplesse. 
L'articulation  scapulo-humérale,  indolente  dans  le  repos, 
mais  qu'il  était  impossible  de  mouvoir  sans  douleur,  re- 
couvra sa  mobilité  normale  et  comme  six  semaines  après, 
l'abcès  sécrétait  encore  une  sérosité  jaunâtre  et  que  l'état 
restait  stationhaire,  une  seconde  dose  ^de  silic.  acheva 
cette  guérison. 

Un  phlegmon  s'était  développé  dans  le  genou  d'un  jeune 
paysan  qui,  depuis  longtemps,  d'ailleurs  y  éprouvait  une 
douleur  sourde,  l'empêchant  de  continuer  à  marcher. 
L'articulation  et  les  parties  avoisinantes,  au-dessus 
comme  au-dessous,  étaient  excessivement  gonflées  et  d'un 
rouge  violacé.  Elles  ne  supportaient  pas  le  plus  léger 
attouchement,  et  les  douleurs  lancinantes  et  déchirantes 
étaient  d'une  telle  violence  qu'elles  ne  laissaient  pas  un 
instant  de  repos.  On  sentait  déjà  manifestement  la  fluc- 
tuation au  côté  externe  de  l'articulation,  mais,  les  tissus 
offrant  encore  une  certaine  résistance,  l'ouverture  du 
phlegmon  ne  fut  point  pratiquée.  —  Silic. y  30'.  —  La 
suppuration  ne  tarda  pas  à  s'ouvrir  spontanément  une 
issue  vers  le  point  le  moins  résistant  ;  d'abord  peu  con- 
sistante et  corrosive,  elle  y  laissa  une  ouverture  du  dia- 
mètre d'un  sou  ;  mais  elle  s'améliora  insensiblement,  le 
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0  plaignait  d'une  voix  faible  de  déchirement  dans  la 
qu'elle  avait  à  Taine  droite  et  qui  jetait  une  sérosité 
ise  et  fétide,  et  de  violents  déchirements  dans  le 
a  qu'elle  tenait  fléchi  et  dans  l'immobilité.  Cette  der- 
articulation  était  très-gonflée  ;  celle  de  la  hanche 
t  un  peu  moins  ;  mais  il  y  avait  en  outre  de  la  cépha- 
5  de  l'inappétence,  de  la  soif  et  de  la  constipation, 
selles  ne  se  renouvelaient  souvent  que  tous  les  six  ou 
'  jours.  Les  reins  étaient  écorchés  et  les  règles  suppri- 
^s.  —  Nux.v.  suivi  de  cham.  firent  cesser  les  déchire- 
nls  et  procurèrent  un  peu  de  sommeil,  ce  qui  n'avait 
eu  lieu  depuis  longtemps  ;  il  y  eut  une  garde-robe  et 
>pétit  reparut.  —  Sous  l'influence  de  «i/ic,  1/30%  la 
ïhalalgie,  la  chaleur,  les  sueurs  nocturnes  etTinsom- 
i  diminuèrent  les  premiers  jours,  ainsi  que  les  douleurs 
la  plaie, qui  se  cicatrisa  en  huit  jours.  Les  douleurs  du 
;nou»  aggravées  d'abord,  diminuèrent  ensuite  avec  le 
)nfleinent,  et  la  malade  fut  en  état  de  se  déplacer  elle- 
leme  et  de  se  coucher  sur  le  côté  gauche.  Les  excoria* 
ions  s'étaient  cicatrisées  à  l'exception  d'une  seule  à 
Ischion.  —  Silic.  fut  répété,  et  le  17^  jour,  la  guérison 
ivait  fait  des  progrès  si  rapides,  que  la  malade  était  levée, 
i'd  mine  gaie  et  le  teint  frais,  marchant  à  l'aide  de  crosses. 
—   Rkus^  natr»m,^  camph,,  spinL-mfr.,  mfri-ac,  admi- 
nistrés successivement,  diminuèrent  les  douleurs,  la  cour- 
bure et  la  roideur  des  articulations  pendant  la  marche; 
puis  silic.  fut  repris  de  nouveau  et  répété,  et  la  santé 
devint  parfaite. 

Hartmann  conseille  st/ic.  dans  la  claudication  spontanée^ 
dans  les  cas  où  des  symptômes  de  suppuration  com- 
mencent déjà  à  se  manifester.  Bœnninghausen  comprend 
silic.  au  nombre  des  médicaments  à  consulter  dans  la 
coxalgie.  lia  été  employé  par  DuCresne  el  Ruckcrt,  mais 
sans  indication  déterminée. 

g  31.  Le  docteur  Noack  fils  a  cité  deux  faits  à  l'appui 
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de  rinlervention  favorable  de  silic.  dans  le  traitement  da 
phlegmon  de  la  fosse  iliaque.  Ce  praticien  distingué  ob- 
serve q.uc,  chez  ses  deux  malades,  ce  médicament  parut 
hàler  la  formation  du  pus  et  sa  réunion  en  foyer.  Une  fois 
le  phlegmon  ouvert,  les  phénomènes  ultérieurs  ont  clé 
d^une  simplicité  extrême,  grâce  à  son  efficacité.  Nous  crai- 
gnons toutefois  que,  dans  le  premier  cas,  notre  confrère 
ait  commis  une  erreur  dans  Je  choix  des  deux  premiers 
médicaments  qu'il  prescrit.  L'emploi  de  belL  nous  eût 
paru  préférable  à  celui  d^arsen.  et  peut-être  celui  de  hep. 
h  bryon.  L'action  d'arsen.  et  de  bryon.  laissent  peu  d'il- 
lusion à  cet  égard,  malgré  leurs  effets  apparents  et  parti- 
culiers à  Tusage  des  basses  dilutions.  La  marche  et  la 
gravité  des  accidents  en  furent  si  peu  favorablement  mo- 
difiées, qu'il  fallut  on  appeler  à  Faction  du  bistouri,  cet 
tdtima  ratio  de  la  thérapeutique  chirurgicale  aux  abois. 

Quant  au  second  cas,  il  est  surtout  remarquable  par  la 
rapidité  delà  guérison  relativement  à  la  longue  durée  de 
la  maladie. 

Une  accouchée,  nerveuse,  de  constitution  très-délicate, 
est  saisie  de  frissons  et  de  malaises  généraux  six  jours 
après  sa  délivrance,  a  la  suite  d'un  courant  d'air  froid.  I^e 
flanc  droit  devient  rapidement  le  siège  de  douleurs  sourdes 
d^abord  et  de  plus  en  plus  aiguës,  puis  d'un  empâtement 
profond  qui  s'étend  peu  à  peu  sur  les  côtés.  L'état  général 
dépérit  progressivement  ;  des  mouvements  de  fièvre  vers 
le  soir,  des  sueurs  profuses  la  nuit,  une  insomnie  conti- 
nuelle, de  rinappétence  ;  une  soif  inextinguible  amenèrent 
en  un  mois  le  marasme  le  plus  complet. 

Six  semaines  après  l'accouchement,  la  malade  accuse 
dans  l'abdomen  de  vives  douleurs,  qu'elle  compare  à  une 
brûlure  se  transformant  en  lancinations  aiguës  au  moindre 
mouvement .  Le  flanc  droit  est  le  siège  d'un  empâtement 
circonscrit  vers  les  bords,  où  on  peut  les  délimiter  nejte- 
ment,  mais  qui  se  confond  vers  la  ligue  médiane  avec  les 
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parties  ambiantes  ;  la  pression,  même  légère,  est  très-pé- 
niblement supportée  ;  le  sentiment  de  brûlure  ardente 
s'étend  depuis  l'œsophage  jusqu'à  l'anus  ;  soif  vive,  langue 
rouge,  êcarlate,  papilles  hérissées,  sèches,  collant  aux 
lèvres  ;  inappétence,  nausées,  constipation  ;  toux  fré- 
quente, quinteuse  ;  râles  muqueux  et  sibilants  des  deux 
côtés,  au  sommet.  Pouls  à  100,  très-faible  ;  insomnie, 
sueurs  profusés  au  moindre  assoupissement  ;  marasme. 
Tous  les  deux  jours,  vers  4  heures  du  soir,  se  montrent 
en  outre  des  accès  intermittents  très-tranchés  :  frissons, 
chaleur  et  sueur  durant  plusieurs  heures. — Arsen.^  6/6®'. 
—  Trois  jours  après,  les  accès  intermittents  ont  disparu 
complètement  ;  la  loux  est  plus  pénible  et  plus  quinteuse  ; 
les  autres  symptômes  restent  les  mêmes.  —  Bryon,,  6/6*\ 
-—  La  toux  a  diminué  dix  jours  après,  mais  le  ventre  est 
toujours  aussi  douloureux,  avec  le  même  sentiment  de 
brûlure.  La  tumeur  reste  dans  le  même  état  ;  faiblesse 
extrême.  —  Arsen.^  6/6^*..  —  Au  bout  de  trois  jours,  les 
élancements  augmentent  dans  le  ventre,  surtout  la  nuit  ; 
le  pli  de  Taine  droite  se  boursoufle  et  s'œdématie.  On 
sent,  vers  les  parties  inférieures  de  Tabdomen,  la  tumeur 
pelvienne  se  tuméfier  ;  la  peau  est  tendue  ;  mais  elle  con- 
serve sa  couleur  naturelle  ;  la  langue  est  un  peu  moins 
sèche  ;  le  pouls  esta  120  ;  la  peau  moite;  les  sueurs  noc- 
turnes plus  prononcées  ;  constipation  opiniâtre.  —  Arsen. 
. — Au  bout  de  sept  jours  de  l'action  de  ce  médicament,  les 
choses  ont  marché  ;  la  peau  du  pli  de  Taine  droite  est 
rouge  ;  cette  région  se  lumélîe  de  plus  en  plus  ;  on  y  sent 
une  fluctuation  profonde.  La  cuisse  se  fléchit  sur  le  bassin 
et  son  extension  est  impossible  ;  les  douleurs  abdominales 
redoublent;  état  général  très-mauvais.  —  Si/tc,  6/30**. — 
Le  médicament  est  continué  pendant  12  jours  avec  persé- 
vérance; insomnie  continuelle  ;  fièvre  intense;  ouverture 
avec  le  bistouri  de  l'abcès  du  pli  de  Taine  ,  écoulement  de 
pusi^crémeux  d^abord,  puis  plus  aqueux,  mais  non  fétide, 
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molles  tendra  à  suppurer.  Il  cite  le  cas  d'un  vaste  phleg- 
mon de  la  eum^  guéri  par  ce  médicament. 

(A  suivre.) 
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Il  y  a  quelques  mois,  la  Société  médicale  homœopathique 
de  France  proposait  à  ses  membres  de  discuter  la  ques- 
tion suivante  :  «c  Définir  la  nature  et  rétendue  du  rapport 
entre  la  maladie  et  le  médicament, ib 

Pour  tout  homœopathe ,  la  solution  de  ce  problème 
était  simple;  elle  se  formulait  par  ces  mots  :  Similu  simîli- 
Bus  gurantur;  mais  l'auteur  de  la  question  en  jugea  au- 
trement, et,  à  bien  dire,  aucune  conclusion  ne  fut 
posée. 

La  discussion  n'eut  donc  pas  d'issue,  mais  elle  donna  à 
M.  Jousset  Toccasion  d'attaquer  la  méthode  pathologique 
observée  par  les  homœopathes  ,  que  notre  confrère  bap- 
tisa du  titre  à^individualisateurs.  Notre  collaborateur,  le 
docteur  Desterne,  ne  voulut  pas  laisser  passer  ces  alta- 
ques  sans  réponse,  et,  dans  la  séance  du  7  juin,  il  lut  un 
mémoire  qui  doit  trouver  place  ici,  car  il  est  à  la  fois  une 
réfutation  et  une  exposition  de  principes. 

Le  docteur  Desterne  s  est  exprimé  ainsi. 

Depuis  trois  mille  ans,  le  problème  qui  nous  est  posé  se 
poursuit  dans  la  science  sans  atteindre  à  une  conclusion 
pratique.  Ce  problème  serait-il  insoluble?  «  Quand  Tart, 
dit  Stahl,  se  trouve  dans  les  paroles,  mais  non  dans  les 
actes,  il  y  a  nécessairement  un  vice  dans  la  méthode. 
Avoir  de  simples  opinions  et  ne  pas  les  démontrer  par 
la  pratique,  indique  un  défaut  d'art  et  de  science.  »  Quel 
serait  donc,  dans  les  termes  de  la  proposition  qui  vous 
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est  soumise,  ce  vice  et  ce  défaut?  C'est  ce  que  nous  allons 
examiner. 

Les  tableaux  de  maladie,  nous  enseigne  Broussais,  ne 
représentent  pas  plus  une  maladie  déterminée  qu'un 
portrait  Jail  de  traits  pris  à  un  grand  nombre  d'individus 
ne  représenterait  un.  particulier.  11  aura  bien  une  res- 
semblance, mais  ce  sera  une  ressemblance  générale  et 
telle  qu'on  pourra  retrouver  son  modèle  à  peu  près 
dans  tous  les  cas  qui  se  présenteront  ;  toutefois,  il  offrira 
aussi  de  la  dissemblance,  et  Ton  pourra  soutenir  presque 
avec  le  môme  avantage  qu'il  représente  et  qu'il  ne  repré- 
sente pas  le  cas  que  l'on  aura  présentement  sous  les 
yeux.  Quelques  traits  cependant,  comme  les  traits  ex- 
traordinairement  dessinés  de  la  physionomie  humaine, 
considérés  dans  la  peinture,  pourront  bien  donn/sr  de  la. 
ressemblance  au  tableau  du  médecin  ;mais  elle  ne  sera 
parfaite  que  dans  ce  seul  point.  C'est  ainsi. que  toutes 
les  pestes  se  ressemblent  par  les  bubons  et  les  charbons  ; 
toutes  les  fièvres  jaunes  par  l'ictère  et  le  vomissement; 
mais  cherchez  d'autres  analogies  avec  l'épidémie  dont 
vous  aurez  à  déterminer  la  nature,  vous  n'en  trouverez 
pas  de  parfaites,  quoique  vous  ayez  toujours  la  ressem- 
blance générale. 

L'excitabilité  nerveuse  offre  autant  de  variétés  dans 
l'état  maladif  qu'elle  en  présente  dans  celui  de  la  plus 
parfaite  santé.  Or,  pour  se  faire  une  idée  de  ses  variétés, 
il  suffit  d'examiner  les  différences  du  mouvement,  du., 
geste,  du  jeu  de  la  physionomie  de  personnes  soumises 
à  la  même  impression,  soit  dans  un  spectacle,  soit  à 
Texécution  d'un  condamné,  soit  au  niomenl  d'un  com- 
bat... 

A  peine  observe-t-on  dans  le  cours  (Tune  longue  pra- 
tique deux  groupes  de  symptômes  absolument  sembla-' 
blés,,. 

Les  médecins  qui  ont  pris   le  parti  de  s'attacher  aux 
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symptômes  les  plus  saillants  et  de  négliger  les  autres 
comme  indifférents,  en  choisissent  trois  ou  quatre  qui  les 
frappent  plus  que  le  reste,  pour  donner  à  la  maladie 
une  dénomination  qui  la  rapproche  d'un  autre  groupe 
qui  a  été  formé  de  la  même  manière  dans  un  autres  cas. 
Mais  que  résulte-t-il  de  cet  artifice?  Un  double  inconvé- 
nient. 11  en  résulte,  tantôt  que  les  symptômes  qu'on  a 
négligés  comme  indifférents  établissent  entre  les  deux 
maladies  prétendues  semblables  une  différence  essentielle 
sous  le  rapport  du  traitement;  d'autres  fois,  que  les 
symptômes  pris  pour  les  plus  importants  ne  sont  que 
secondaires,  et  que  par  conséquent  le  traitement  qu'on 
leur  oppose  ne  va  point  directement  au  but. 

Le  symptôme  le  plus  apparent  n'est  pas,  à  beaucoup 
près,  1q  plus  important...  La  connaissance  du  siège 
d'une  maladie  ne  suffit  pas  pour  déterminer  la  valeur  des 
symptômes. 

On  a  voulu  remédier  à  cette  difficulté  en  s'arrètant 
aux  phénomènes  principaux  ;  mais  on  n'a  pas  su  les 
reconnaître  ;  on  ne  l'a  pas  su,  parce  que  ce  ne  sont  pas 
toujours  ceux  qui  frappent  le  plus  l'attention... 

Les  phénomènes  morbides  se  déploient  le  plus  souvent 
sur  plusieurs  organes,  qui  sont  successivement  affectés; 
et  voilà  plusieurs  entités  pathologiques  qui  se  confondent 
avec  celle  que  l'on  vous  donne  comme  la  principale. 
Telles  sont  les  liaisons  sympathiques  qui  unissent  les  dif- 
férents départements  organiques. 

Les  vicissitudes  des  maladies  conduisent  à  étudier 
plusieurs  organes  souffrant  alternativement  à  différents 
degrés.  Donc  il  n'y  a  pas  une  seule  entité  pathologique 
ou  bien  une  seule  maladie.  Donc  il  n'est  pas  possible  de 
tracer  un  cadre  parfait,  en  offrant  pour  modèle  un  groupe 
invariable  de  symptômes,  ni  même  en  faisant  subir  à  ce 
groupe  des  transfigurations  multipliées,  à  moins  que  l'on 
ne  rapporte  ces  formes  diverses  à  l'affection  des  différents 
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organes.  C'est  tenir  compte  de  l'action  des  modificateurs  ; 
nous  l'avons  prouvé.  Donc  il  est  impossible  de  former  un 
cadre  nosologique  où  les  maladies  seraient  présentées 
d  une  manière  absolue,  avec  une  marche  nécessaire, 
fatale  et  indépendante  des  modificateurs. 

En  résumé,  pour  l'immortel  auteur  de  V Examen  des  doc- 
frmes,  — et  il  est  resté  irréfutable, — le  diagnostic  scinde, 
fausse  et  restreint  la  vérité.  Il  n'est,  relativement  à  l'en- 
semble des  symptômes  propres  à  caractériser  une  indi- 
vidualité morbide,  qu'un  arbitrage  infidèle  de  la  raison 
particulière,  passée  en  règle  générale,  une  déduction  de 
l'absolu.  Il  transporte  avec  Thomas  d'Aquin,  Scot  et  ses 
sectaires,  dans  le  non-être^  la  variété  infime  àeVêtre^  et 
dans  Y  être,  au  contraire,  le  vide  du  non-être.  D'où  il  ré- 
sulte que  rien  d'irréel,  de  nominal,  de  purement  abstrait 
ne  pouvant  faire  partie  de  Tordre  positif  et  pratique 
des  choses  humaines,  le  diagnostic  ne  peut  conclure  à 
rien. 

.  Ces  formes  abstraites,  ces  inductions  vagues,  n'ont 
cessé,  dit  Bacon,  de  stériliser  profondément  le  champ  de 
la  médecine.  c<  La  multitude]des  questions  et  controverses, 
qui  se  sont  élevées  au  sujet  des  philosophies  de  ce 
genre,  flotte  et  bourdonne  de  tous  côtés,  au  point  que 
ces  philosophies  me  paraissent  une  vivante  reproduc- 
tion de  cette  fable  de  Scylla,  dont  le  corps,  commen- 
çant par  le  buste  d'une  vierge,  se  terminait  à  partir  de 
la  ceinture  par  des  monstres  aboyants  qui  s'y  crampon- 
naient. C'est  ainsi  que  ces  doctrines  présentent  au  pre- 
mier aspect  des  parties  nobles  et  belles  ;  mais,  lorsqu'on 
vient  aux  parties  de  la  génération,  et  qu'il  s'agit  pour 
elles  de  produire,  dès  lors,  à  la  place  d'un  fruit  sain 
et  robuste,  on  ne  trouve  plus  que  chicanes  et  inquiètes 
controverses.  » 

Hahnemann  comprit  comme  Bacon  que  si  la  science 
pouvait  se  régénérer,  il  fallait  puiser  aux  sources  de  la 
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lumière  natHrelle,  sans  remonter  jusqu'aux  tén^resJt 
l'antiquitél  Peu  importe  ce  qui  avait  été  fait,  il  fiiUail 
avant  tout  rechercher  ce  qu'il  fallait  faire. 

On  sait  à  quelle  hauteur  de  vues  il  s'est  élevé  en  dé- 
gageant le  problème  du  diagnostic,  dans  ses  rapports 
4vec  le  médicament ,  de  ce  qu'il  avait  d'insoluble,  d'idéal. 
AHndéleifninable,  suivant  l'expression  d'un  éminentpliy- 
siotogisle.  L'erreur  peut  revêtir  une  foule  de  formes,  la 
vérité  n'en  a  qu'une  :  simplex  sigillumveri,  dit  Boerhaaîe. 
Il  fallait  rendre  au  fait  son  existence  naturelle,  loiile  sa 
réalité,  en  le  séparant  de  ce  tissu  luborieux  et  décevant 
de  conjectures  dont  la  tradition  l'avail  enveloppé  en  l'in- 
dividualisant. Dès  lors,  sous  le  souffle  puissant  et  r^énè- 
rateui-  de  ce  principe,  l'on  vît  tout  à  coup,  et  par  l'effcH 
d'un  seul,  surgir  en  moins  d'un  deml-siëcle  une  sciem 
nouvelle,  indépendante  de  ce  tourbillon  de  science  acces- 
soire dont  l'entraînante  [prolixité  énervait,  Miguaitf^ 
irritait  les  meilleurs  esprits  ;  science  supérieure,  parl'i*- 
térét  suprême  que  son  élude  exige,  et  si  complètii^ 
précise,  qu'elle  fait  encore  l'étonnement  de  ses  plus  w- 
denfs  détracteurs.  «  Vingt-cinq  observateurs,  y  consi' 
crant  leur  vie  entière,  n'eussent  pas  fait  l'œuvre  deUaiiot 
mann,  »  avoue  M.  Louis. 

Toutefois,  celte  œuvre  qui  écarte  lessuperstitîonstrt- 
ditionnelles,  doit-elle  exclure  la  recherche  du  diagnoslit- 
Les  nombreux  écrits  qui  traitent  de  la  sémélotique  k  i 
serviront-ils  plus  qu'à  envelopper  des  parfums  et  des  | 
arômes  ?tNous  ne  lepensons  pas  ;  on  peut  en  tirer  un  certain  , 
profil  et  leur  assigner  un  rôle,  mais  bien  diflérenl  ^ 
celui  auquel  ils  étaient  destinés  et  qu'ils  usurpent  encore 
aujourd'hui. 

«  L'indication  la  plus  ordinuire,  dit  Wolf,   l'm 
premiers  disciples  de  llahnemann,  c'est  cette  i 
tiou,  le  diagnostic,  et  l'ensemble  des  syraplùf 
loi?.  »  Tous  les  syjiiptémes  saisis  par  nos  ! 
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comparés  et  coordonnés,  en  un  mot,  les  signes  patholo- 
giques qui  représentent  cette  abstraction  rudimentaire 
et  les  signes  thérapeutiques  qui  la  complètent.  «  Plus 
nous  réaliserons,  ajoute  notre  excellent  confrère,  M.  le 
docteur  Crétin,  de  précision  et  d'exactitude  dans  les 
données  de  la  pathologie,  de  la  clinique  et  de  la  matière 
médicale  pure,  et  plus  fécondes  et  plus  incontestables 
aussi  seront  nos  applications  thérapeutiques.  » 

Les  signes  thérapeutiques  surtout  appellent  particulière- 
ment Tattention.  On  a  résolu  d'en  bannir  toute  idée 
spéculative;  ils  ne  relèvent  que  de  l'expérimentation 
pure  conflrmée  par  la  clinique.  Distincts  et  indépendants 
pour  la  plupart  des  signes  pathologiques,  ils  suilBsent, 
dans  rimmense  majorité  des  cas,  à  caractériser  une  in- 
dication et  à  décider  du  choix  du  médicament,  quel  que 
soit  le  nom  de  la  maladie.  Ceux  d'entre ,  nous  qui  ont 
pris  à  tâche  d*en  véritier  la  valeur,  au  lit  du  malade, 
peuvent  dire  qu'ils  n'offrent  rien  que  ne  puisse  toujours 
à  volonté  confirmer  l'expérience.  C'est  en  invoquant 
leur  autorité^  non  moins  qu'en  puisant  aux  sources  de 
la  matière  médicale  pure,  que  l'on  reconnaît  T insuffi- 
sance ou  l'inefficacité  du  médicament  le  plus  homœo- 
pathique  dans  les  cas  où  la  psore,  la  syphilis  ou  la  sycose 
ont  atteint  un  haut  degré  d'intensité.  L'on  sait  que  cet 
état  réfractaire  de  l'organisme  cesse  à  la  suite  d'un  trai- 
tement préalable  inauguré  par  su//*.,  thuya  ou  mercy 
qui  en  sont,  non  pas  les  spécifiques,  comme  on  l'a  dit 
à  tort,  mais  les  puissants  modificateurs.  La  série  des  in- 
dications que  donneront  ultérieurement  l'ensemble  des 
symptômes  une  fois  remplie,  le  médicament  recouvre  dès 
lors  toute  son  efficacité. 

Nous  avons  eu  récemment  un  très-bel  exemple  à  l'appui 
de  cette  pratique  si  injustement  appréciée  de  ceux  qui  no 
voient  dans  la  doctrine  pathologique-  de  Hahnemann  que 
révcy  romariy  imagination.  C'était  chez  une   grosse  fille 
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blonde,  lymphatique,  âgée  de  douze  ans,  affectée  au.  cuir 
chevelu  d'une  douzaine  de  plaques  à^herpès  tonsurani^  de 
diamètres  inégaux,  le  plus  large  ayant  au ,  moins  celui 
d'une  pièce  de  5  francs.  L'enfant  avait  rapporté  cette  affec- 
tion de  la  maison  de  sa  nourrice  et,  depuis  dix  ou  onze 
ans,  elle  avait  résisté  à  tous  les  moyens.  S^p.  parfaitement 
indiqué  par  Tensemble  des  symptômes  n'obtint  de  prime 
abord  que  des  résultats  à  peu  près  insignifiants  ;  mais, 
sous  l'influence  de  suif,  et  de  thuya^  administrés  alterna- 
tivement pendant  près  d'une  année,  Tamélioration  fit  des 
progrès  sensibles  ;  les  plus  petites  tonsures  se  couvrirent 
de  cheveux;  puis  enfinla  reprise  de  sep.  termina  la guérison. 

Pour  en  revenir  au  diagnostic  pathologique,  sans  cesser 
d'admettre  qu'il  doit  fléchir  devant  la  réalité  et  ne  plus 
occuper  au  point  de  vue  thérapeutique  qu'un  rang  d'une 
importance  topt  à  fait  secondaire,  reconnaissons  néan- 
moins sa  nécessité.  Il  prépare  évidemment  au  médecin 
les  voies  qui  le  dirigent  dans  l'art  si  difficile  d'observer. 
Il  abrège  ses  études,  en  lui  permettant  de  réunir  plusieurs 
notions  particulières  que  sa  mémoire  n'aurait  jamais  su 
conserver,  ni  même  saisir,  si  elles  étaient  restées  isolées 
les  unes  des  autres.  Fondé  sur  les  travaux  séculaires  de 
nos  devanciers,  perfectionné  par  les  découvertes  de  nos 
contemporains,  le  problème  du  diagnostic  pathologique 
ne  nous  parait  d'ailleurs  nullement  inconciliable  avec  le 
principe  de  l'individualisation.  C'est  une  première  étape 
à  parcourir  avant  d'arriveî*  au  terme  de  l'examen  complet 
du  malade;  le  cas  individuel  se  rattachant  nécessairement 
à  ridée  générale  dont  il  sera  la  vivante  expression. 

C'est  ainsi  que  l'œuvre  de  la  réforme  hahnemannienne 
se  refuse  à  toute  déchéance  de  l'art,  confirmant  une  fois 
de  plus  cette  pensée  d'un  publiciste  célèbre,  que  :  «  sui- 
vant une  loi  qui  a  son  principe  dans  le  mouvement 
évolutif  des  idées,  toute  révolution,  en  même  temps 
qu'elle  nie  et  abroge,  ne  fait  que  le  continuer.  » 
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Ces  considérations  préliminaires  une  fois  établies,  que 
Ton  nous  permette  quelques  réflexions  au  sujet  des 
opinions  émises  par  M.  lé  docteur  Jousset  sur  la  question 
qui  nous  occupe. 

Notre  confrère  suppose  gratuitement  qu'un  certain 
nombre  de  médecins  enseignent  que  le  diagnostic  est 
inutile  pour  la  thérapeutique.  Cette  allégation,  que  répète 
M.  Gonnard,  peut  être  nécessaire  à  ces  messieurs  pour 
soutenir  la  thèse  qu'ils  développent  contre  les  individua- 
lisateurs  purs,  et  sous  ce  prétexte,  jeter  ainsi  le  bât  sur  le 
dos  de  rhomoE^opathie.  Ces  auteurs  qui  professent  une 
telle  opinion,  nous  adjurons  nos  confrères  de  les  nommer. 
Quant  à  moi,  je  n'en  connais  pas  un  seuL 

Ce  que  les  vrais  disciples  de  Hahnemann  réprouvent, 
c'est  le  caractère  absolu  que  les  essenlialistes  prêtent  au 
diagnostic  et  qui  suppose  plus  d'ordre  et  d'uniformité 
qu'il  n'y  en  a  réellement  dans  les  faits;  c'est  l'hypothèse 
de  ces  maladies  taillées  à  l'emporte-pièoe,  et  dont  les 
bords  ne  comptent  pas,  observe  M.  Pidoux;  ce  sont  enfin 
ces  groupes  de  phénomènes  morbides  rigoureusement 
préordonnés  et  qui  ne  peuvent  être  connus  comme  des 
espèces^  même  par  analogie,  sans  être  séparés  de  leur 
support  naturel,  avec  lequel  on  brise  ainsi  toute  solidarité. 

Mais  en  thérapeutique,  ils  diffèrent  surtout  du  système 
adopté  par  M.  Jousset  dans  ses  démonstrations.  Dans  son 
mémoire  au  Congrès,  a  l'appui  des  doses  infinitésimales, 
nous  le  voyons  administrer  cent  sept  fois  la  drosera  d'après 
un  seul  symptôme  tiré  de  la  matière  médicale  pure;  et 
aujourd'hui,  sa  démonstration  des  moyens  à  employer 
pour  arriver  à  la  découverte  du  traitement  de  la  pneu- 
monie aiguë  se  calque  sur  le  même  modèle. 

Sans  s'inquiéter  s'il  reste  au-dessous  de  l'exigence  des 
choses,  si  la  preuve  sera  conforme  aux  fins  d'une  obser- 
vation nécessaire  du  cas  particulier,  il  prend  une  couple* 
de  symptômes,  deux  ou  trois,  et  même  quelquefois  un 
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seul,  sur  le  malade,  et  il  cherche  dans  la  matière  médicale 
pure  le  rapport  quPpeut  exister,  à  ce  point  de  vue  reà- 
treint,  entre  les  deux  termes  de  sa  comparaison.  Sans 
tenir  le  moindre  compte  des  nombreux  et  remarquables 
travaux  qui  suppléent  à  la  matière  médicale  pure,  il  se 
hâte  de  la  déclarer  insuffisante  et  prononce  immédiate- 
ment la  déchéance  de  l'emploi  du  médicament  que  l'ex- 
périmentation clinique  n'a  pas  confirmé. 

11  découvre  ain^i  dans  la  matière  médicale  pure  trois 
substances  ayant  quelques  rapports  avec  deux  ou  trois 
symptômes  de  la  pneumonie  aiguë.  Bryon,,  cWn.,  ferr. 
w.  L'expérimentation  clinique  l'amène  ensuite  à  exclure 
les  deux  derniers  médicaments  du  traitement  de  cette 
affection.  Du  reste,  notre  confrère  ne  croit  qu'à  Texpé- 
rîence  clinique  seule^  Yusus in morbis ySi  follement  repoussé 
par  les  homœopalhes  purs,  pour  arriver  à  préciser  l'indi- 
cation d'un  médicament. 

La  méthoda  expérimentale,  essentiellement  conjectu- 
rale, n'a  de  valeur  et  ne  cesse  d'être  un  danger  pour  le 
malade  que  par  les  garanties  dont  elle  s'entoure.  Car 
autre  chose  est  la  vérité  qui  résulte  de  l'intersection  des 
erreurs  entre  elles,  comme  celles  qui  découvrira  Yusus  in 
morbis^  et  celle  qui  procède  de  l'analogie  scientifique,  de 
la  méthode  d'induction  \  tandis  que  celle-ci  sera  uniforme 
et  féconde,  celle-là  ne  sera  jamais  qu'immorale,  discor- 
dante et  isolée  dans  ses  résultats.  «  L'on  ne  peut  se  trom- 
per en  médecine,  dit  Frédault,  sans  que  le  malade  en 
soutire,  et  si  Ion  expérimente  au  hasard,  c'est  le  malade 
qu'on  abandonne  aux  hasards  de  l'expérimentation  ;  »  dis- 
cordante et  isolée,  parce  que  si  l'on  réussit  dans  un  cas, 
l'on  échouera  dans  un  autre,  malgré  que  la  maladie  porte 
le  même  nom.  Voltaire,  au  génie  duquel  rien  n'échappait, 
avait  reconnu  «  qu'il  n'y  a  point  de  maladie  qui  ne  varie 
beaucoup.  »  Nous  l'avons  prouvé  au  point  de  vue  théra- 
peutique pour  lycop.^  dans  le  traitement  des  kystes  de 
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l'ovaire,  et  M.  Jousset  lui-même  nous  en  offrira  un  nouvel 
exemple,  quoique  très- différent,  au  sujet  de  chin. 

Ce  médicament  qu'il  efface  du  traitement  de  la  pneu- 
monie aiguë,  au  nom  de  l'expérimentation  clinique  seule^ 
so  recommande,  au  contraire,  dans  le  traitement  de  cette 
maladie,  de  l'autorité  de  plusieurs  médecins  qui  méritent 
toute  considération. 

Chin.  est  en  effet  préconisé  par  les  docteurs  Bûchner, 
Bordet,  Hartmann,  Hering,  MùUer,  Rùckert,  Wurm  et 
Watzké.  Après  l'avoir  indiqué  dans  la  forme  pneumonique 
de  la  fièvre  intermittente^  ils  le  prescrivent  dans  la  forme 
bilieuse^  avec  hépatisation  de  la  base  du  poumon  droit,  et, 
d'après  Hartmann  et  Hering,  dans  les  cas  de  pneumonie^ 
où  le  malade  a  été  épuisé  par  des  saignées  abondantes  ou 
réitérées,  et  qu'il  en  est  résulté  des  accidents  nerveux, 
ou  que  les  forces  du  malade  ont  été  considérablement 
réduites. 

Npus  l'avons  administré  nous-raême,  avec  le  concours 
du  vénérable  docteur  Gastier,  chez  une  femme  âgée, 
atteinte  de  pneumonie  aigué,  et  qui  mourut  cinq  ans 
après  de  phthisie  pulmonaire.  La  malade,  grande,  maigre, 
sèche  et  bilieuse,  avait  eu,  après  Tadministration  de 
phosph.j  des  sueurs  tellement  abondantes  qu'elles  parais- 
saient avoir  épuisé  ses  forces.  L'abattement  physique,  la 
faiblesse  générale,  l'aggravation  après  la  transpiration,  la 
respiration  bruyante,  et  la  nature  de  l'expectoration,  non 
moins  que  l'ensemble  des  symptômes  indiquaient  si  clai- 
rement chin.^  qu'il  était  impossible  d'hésiter.  Et,  en  effet, 
quarante-huit  heures  après  l'administralion  de  ce  médi- 
cament, la  malade  s'était  rétablie. 

Mais  l'exemple  cité  par  M.  Jousset  de  la  manière  dont 
il  comprend  la  thérapeutique,  nous  semble  destiné  à  faire 
sentir  toutes  les  erreurs  de  fait  auxquelles  expose,  en 
logique,  la  méthode  par  induction  mal  interprétée.  Après 
nous  avoir  montré  que  Texpérimentation  clinique,  ce  cri- 
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Rhumatisme  aigu 7 

Fièvre  gastrique,  bilieuse. ...  6 

Aliénation  mentale 4 

Sciatique "^  .  4 

Asthme 5 

Affections  organiques  du  cœur.  5 

Fièvre  intermittente 2 

Catarrhe  vésical 2 

Uémorrhagie  rénale 2 

Entèro-péritonite 2 

Paralysie 2 

Hépatite 2. 

Marasme  sénile 1 

Hydropisie,  érysipèle,  laryngite, 
hémorrhoïdes,  variole,  œso- 
phagite,   scorbut,  diabète, 

cancer .  14 

{Bulletin  de  la  Société  médicale  homœopathique  de  France, 
n^n,  octobre  1869.) 

11  serait  à  désirer  que  le  résultat  du  traitement  put 
être  indiqué  pour  chacune  de  ces  maladies.  Parmi  les 
quatre-vingt-treize  sorties,  il  doit  se  trouver,  en  effet,  des 
sujets  soulagés  à  côlé  d'autres  qui  ont  été  complètement 
guéris.  Le  relevé  détaillé  de  celte  intéressante  clinique, 
en  nous  mettant  à  même  de  préciser  la  valeur  de  Pho* 
mœopathie  pour  entraver  la  marche  des  maladies  désor- 
ganisatrices,  comme  la  phthisie  et  le  cancer,  permettrait 
de  prouver  la  puissance  de  la  doctrine  de  Hahnemann 
aussi  complètement  qu'on  peut  le  faire  par  la  guérison 
d'une  pneumonie  ou  d'une  fièvre  typhoïde. 


Pour  toutes  les  nouvelles  : 

Le  secrétaire  de  la  rédaction, 

C  LÉON  SIMON  FILS. 

-----  —  -    -      -■■-       —  —  -       ri  -  I    ■ii^iii    -- - 
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ASCITE  AVEC  ŒDÈME  DES  EXTRÉMITÉS  INFÉRIEURES 


PAR  LE  DOCTEUR  ANASTASIO  ALVAREZ  GONZALEZ 


Madame  T...  C...,  âgée  de  54  ans,  et  douée  d'un  tem- 
pérament lympathico-nerveux,  avait  toujours  joui  d'une 
parfaite  santé,  même  dans  Tâge  critique,  époque  si  sou- 
vent orageuse  pour  les  femmes,  lors  même  qu'elles  ont 
une  organisation  toute  privilégiée. 

A  rautomne  dernier,  et  sans  cause  appréciable,  cette 
dame  fut  affectée  de  fièvre  intermittente,  maladie  anomale, 
malheureusement  aujourd'hui  à  l'état  endémique  dans 
toutes  les  localités  et  sous  toutes  les  lalitudes  ;  maladie  si 
tenace  et  si  rebelle  au  traitement,  d'ailleurs  moins  funeste 
au  genre  humain,  par  les  souffrances  en  elles-mêmes, 
que  par  les  médications  incendiaires  que  Tallopathie  em- 
ploie pour  la  combattre. 

La  patiente  ayant  été  transportée  à  Madrid,  je  fus  chargé 
de  lui  donner  mes  soins  et  je  recueillis  les  symptômes  sui- 
vants :  grande  impressionnabilité  de  tous  les  organes; 
impossibilité  de  supporter  le  bruit,  la  plus  simple  conver- 
sation et  la  lumière  vive  ;  apathie  et  indifférence  très- 
marquées,  parfois  accompagnées  de  grande  crainte  d'une 
mort  prochaine,  de  gémissements,  de  lamentations  et  de 
chagrin  inconsolable.  Triste  et  mélancolique,  la  malade 
regardait  son  affection  comme  très-grave  et  déseî5pérait  de 
revenir  à  la  santé;  elle  éprouvait  de  fréquents  évanouis- 
sements, avec  obscurcissement  de  la  vue  et  envie  de  vo- 
mir. Son  visage  était  très-pâle,  son  teint  plombé,  ses  yeux 
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enfoncés  et  bordés  de  bleu,  ses  lèvres  également  bleues  et 
ses  traits  boursouflés.  Elle  avait  de  la  sécheresse-  et  de 
l'amertume  de  la  bouche,  ainsi  qu'une  grande  soif,  qu'elle 
ne  parvenait  pas  à  apaiser  en  buvant  continuellement  de 
petites  gorgées  d'eau.   Inappétence  complète,  vomisse- 
ments fréquents  du  peu  d'aliments  ingérés,  pesanteur  et 
ardeur  à  l'estomac.  Le  ventre  ballonné  offrait  à  la  percus- 
sion et  à  la  pression  des  signes  sensibles  d'une  ascite  com- 
mençante. J'observai  que  le  foie  était  dur  et  tuméfié,  et 
qu'il  était  le  siège  de  douleurs  lancinantes  et,  pressives, 
aggravées  par  le  plus  léger  contact.  La  rate  était  également 
dure  et  tuméfiée.  Coliques  fréquentes  ;  la  diarrhée,  peu 
abondante,  était  composée  de  matières  jaunes  et  noires, 
extrêmement  fétides  et  corrosives,  qui  produisaient  une 
grande  faiblesse.  Urines  rares  et  tachant  le  linge  en  jaune. 
Respiration  gênée,  surtout  étant  couchée  ;  toux  sèche,  fré- 
quente, particulièrement  la  nuit,  avec  recrudescence  de  la 
tlyspnée.  Un  peu  d' œdème  aux  extrémités,  à  peine  per- 
ceptible à  la  face  dorsale  des  mains  ,  mais  assez  marqué 
aux  maléoles  et  aux  pieds.  Le  pouls,  fréquent  et  faible, 
devenait  plus  fort  vers  le  soir,  avec  augmentation  de  cha- 
leur et  douleur  dans  les  hypochondres  ;  cet  état  durait 
ainsi  toute  la  nuit,  jusqu'au  matin,  moment  où  se  termi- 
nait l'accès  par  une  sueur  copieuse  ;  mais  l'agitation,  l'op- 
pression, l'insommie  et  la  soif  contribuaient  chaque  fois  à 
rendre  la  nuit  suivante  plus  pénible  et  plus  douloureuse. 
Perte  des  forces,  impossibilité  de  se  mouvoir,  sensation 
d'engourdissement  dans  les  membres,  désir  d'être  couchée 
et  amaigrissement  très-notable. 

Ayant  demandé  à  la  malade  quelle  était  la  cause  d'un  si 
grand  désordre  et  de  l'altération  si  profonde  de  sa  santé, 
elle  me  répondit  que,  depuis  plusieurs  mois,  elle  était 
affectée  d'une  fièvre  intermittente  dont  le  type  changeait 
fréquemment;  qu'elle  avait  pris  des  quantités  énormes  de 
quinine,  tant  eti  pilules  qu'en  lavements,  ainsi  que  divers 
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vomitifs  et  purgatifs»  sans  en  éprouver  le  plus  léger  sou- 
lagement. 

Étant  donnés  ces  antécédents,  on  s'explique  parfaite- 
ment l'ensemble  des  symptômes  dont  il  vient  d'être  ques- 
tion :  à  la  fièvre  intermittente  primitive,  qui  ne  fut  pas 
guérie,  s'ajouta  celle  qui  est  produite  par  la  quinine  ;  il 
survint  une  intoxication  quinique  qui  altéra  de  plus  en 
plus  le  foie  et  la  rate,  mit  obstacle  à  la  circulation  et  pro- 
duisit bientôt  Vascite  et  Tœdème  des  extrémités. 

L'intoxication  quinique  est  tolijours  fort  grave  et  sa 
guérison  extrêmement  difficile.  Mais  lorsqu'elle  date  de 
plusieurs  mois  et  qu'elle  a  produit  des  altérations  maté- 
rielles dans  lé  foie  et  la  rate,  ayant  pour  résultat  Yascite^ 
comme  il  est  arrivé  à  notre  malade,  la  guérison  devient 
alors  presque  impossible.  Aussi  je  déclare  ingénument 
que  je  n'avais  aucune  espérance  de  succès,  et  que  je 
ne  consentis  à  me  charger  de  donner  mes  soins  à  cette 
dame  que  par  suite  de  considérations  de  famille  que  je  ne 
pouvais  négliger.  Je  manquai  ainsi  aii  précepte  de  Hahne- 
mann,  qui  nous  conseille  la  plus  grande  circonspection 
lorsqu'il  s'agit  de  soigner  des  malades  qui  n'ont  aucune 
chance  de  guérir,  afin  de  ne  pas  nuire  à  la  propagande, 
au  crédit  et  à  la  bonne  réputation  de  l'homœopathie. 

Il  me  parut  urgent  de  détruire,  avant  tout,  l'intoxica- 
tion quinique  ;  d'un  autre  côté,  il  était  également  très- 
pressant  de  combattre  les  accès  quotidiens,  qui  compro- 
mettaient si  gravement  la  vie  de  la  patiente,  en  consumant 
la  force  vitale  et  en  l'obligeant  à  boire  autant  d'eau  ;  il  en 
résultait  de  Thydropisie ,  symptôme  qui,  de  même  que 
l'engorgement  du  foie  et  de  la  rate,  était  entretenu  par 
l'abus  de  la  quinine.  Arnica^  arsenicum^  belladondj  cal- 
carea^  carbo  vegelabilisj  ferrum^  ipéca,  natrum  muriaticum^ 
mercnrius^  pulsalilla^  sepia^  snlphur  et  veratrum^  sont  de 
tous  les  médicaments  les  meilleurs  antidotes  des  effets 
toxiques  de  la  quinine.  Prenant  en  considération  les  sym- 
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piômes  moraux,  qui,  dans  la  majorité^ des  cas,  déterminent 
le  choix  du  médicament,  et  qui,  dans  c^lui-ci,  étaient: 
l'impressionnabilité  de  tous  les  organes,  l'idée  de  ne  ja- 
mais guérir  et  la  crainte  d'une  mort  prochaine  ;  considé- 
rant également  le  gonflement  et  la  couleur  plombée  du 
"visage,  la  soif  inextinguible  et  Tardeur  à  Testomac,  la 
diarrhée  fétide  et  corrosive,  Tascite  et  l'œdème  des  exlré- 
mités;  tous  ces  symptômes  me  parurent  si  analogues  è 
ceux  qui  sont  produits  par  arsenicum^  dans  Texpérimen- 
tation  pure,  que  je  n'hésitai  pas  à  prescrire  ce  médica- 
ment, de  préférence  à  tous  les  autres  antidotes  de  la 
quinine.  II  est  vrai  que  réngorgement  du  foie  ne  correspond 
pas  à  la  pathogénésie  Aearsenicum^  mais,  comme  ce  médi- 
cament est  l'antidote  de  la  quinine,  dont  l'abus  était  en 
grande  partie  lu  cause  de  cet  engorgement,  il  était  permis 
despérer  qu'il  le  ferait  cesser.  Il  en  fut  heureusement 
ainsi. 

Le  tableau  pathologique  décrit  plus  haut  ne  contient 
qu'un  petit  nombre  des  symptômes  de  ipecacuanha  ;  aucun 
si  ce  n'est  la  crainte  delà  mort  et  l'amaigrissement  exces- 
sif, n'était  assez  caractéristique  pour  que  l'on  pût  pres- 
crire ce  médicament  avec  confiance.  Mais  ces  deux  sym- 
ptômes isolés  de  Vipecacuanhaj  quoique  très-marqués  chex 
la  malade,  ne  se  trouvaient  pas  en  harmonie  avec  les  autres 
phénomènes  de  Taffection,  particulièrement  avec  l'ascite, 
Tcedème  des  extrémités,  la  soif  inextinguible  et  l'ardeur  à 
l'estomac,  qui  ne  correspondent  pas  à  la  pathogénésie  de 
ipecacuanha. 

Cependant  Texpérience  m'a  enseigné  mainte  et  mainte 
fois  que,  dans  l'intoxication  quinique,  et  mieux  encore 
lorsque  la  fièvre  intermittente  persiste  encore,  Vipeca- 
cuanha  soulage  beaucoup  les  malades,  coupe  la  fièvre, 
nettoie  la  langue,  prépare  l'estomac  à  mieux  recevoir  les 
aliments,  et  modifie  le  moral,  en  donnant  du  courage  et 
de  la  confiance  dans  l'issue  de  la  maladie. 
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D'après  ces  considérations,  et  sachant  aussi  par  expé- 
rience que^dans  les  intoxications  quiniques^  ipecacuanha  et 
ensuite  arsenicum  agissent  très-efficacemenl,  je  prescrivis 
une  dose  du  premier  médicament,  à  la  200^  dilution,  pour 
la  soirée, et  une  autre  du  second,  à  la  même  dilution,  pour 
le  lendemain  matin  à  jeun;  La  malade  resta  quelques  jours 
sous  rinfluence  de  arsenicum ,  dont  elle  avait  pris  trois, 
doses  ^ 

Lorsque  nous  avons  le  bonheur  de  bien  choisir  un  mé- 
dicament, il  est  surprenant  de  voir  combien  ses  effets 
sont  efficaces  et  instantanés.  Vers  minuit,  au  moment  où 
l'accès  commençait  à  céder,  et  lorsqu'il  survenait  une 
légère  sueur,  précurseur  de  la  sueur  abondante,  qui  se 
prolongeait  tant,  la  malade  prit  la  première  dose  de  ipecch 
cuanhuj  puis,  à  huit  heures  du  matin,  la  première  de 
arsenicum.  Trois  heures  après  l'administration  de  ce  mé- 
dicament, je  fus  étonné  de  voir  le  changement  opéré  sur 
le  moral  de  la  malade;  elle  se  trouvait  déjà  rassurée,  ne 
pensait  plus  à  la  mort,  et  elle  avait  une  telle  confiance 
dans  le  traitement  que  je  lui  faisais  suivre,  qu'elle  se 
croyait  certaine  de  guérir.  Tous  les  autres  symptômes 
persistaient,  et  il  ne  pouvait  en  être  autrement^  puisque 
le  traitement  homœopathique  n  était  commencé  que  de- 
puis quelques  heures  ;  cependant  ce  changement  survenu 
dans  le  moral  me  parut  être  le  présage  de  la  guérison,  qui 

*■  Quoiqu'il  s'agisse  ici  d'une  maladie  qui  avait  altéré  matériellement 
les  tissus,  je  prescrivis  de  préférence  la  200'  dilution,  parce  que  la  sen- 
sibilité et  la  réceptivité  médicinales  de  la  patiente  étaient  trop  grandes 
pour  supporter  une  médication  plus  matérielle,  telle  que  celle  par  les 
basses  dilutions ,  comparativement  aux  plus  élevées.  La  force  vitale 
étant  si  épuisée,  il  me  parut  plus  prudent  et  plus  sûr  d'exciter  des 
réactions  douces,  bien  qu'il  fût  indispensable  de  les  soutenir  pendant 
quelques  jours  en  répétant  les  doses.  C'est  que  j'avais  affaire  à  une 
maladie  artificielle  qui  ne  se  détruit  pas  aussi  facilement  que  celles  qui 
ne  sont  pas  compliquées  ni  aggravées  par  des  médications  allopathiques 
ntempestives,  maladie  si  difficile  à  guérir  quoique  la  reproduction  en 
soit  si  facile. 
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m'avait  semblé  si  difficile,  pour  ne  pas  dire  impossible, 
lorsque  je  consentis  à  me  charger  de  la  malade. 

Dans  la  soirée,  j'observai  que  l'accès  avait  retardé 
d'une  heure;  qu'il  était  moins  intense,  moins  Ion  g  et  accom- 
pagné d'une  soif  moins  grande  ;  de  même,  la  malade  eut 
moins  à  souffrir,  dans  la  matinée  suivante,  de  l'ardeur  à 
l'estomac  et  de  la  sueur.  Ces  accès  allèrent  en  diminuant 
jusqu'au  septième  jour  du  traitement,  où  ils  disparurent 
complètement,  ainsi  que  tous  les  autres  symptômes  qui 
les  caractérisaient.  Je  notai  de  même  que  l'œdème  des 
extrémités  cédait  d'une  manière  graduelle  et  que  le  gon- 
flement du  ventre  avait  diminué,  changements  qui  coïnci- 
daient avec  l'augmentation  d'une  urine  claire.  J'eus  la 
satisfaction,  le  dixième  jour  du  traitement  homœopathique, 
de  voir  la  malade  presque  guérie.  En  effet,  les  symptômes 
de  rhydropisie  avaient  complètement  disparu  ;  les  accès 
ne  se  reproduisaient  plus;  l'appétit  se  développait;  le  som- 
meil était  revenu,  ainsi  que  le  contentement  et  la  gaieté, 
qui  n'avaient  jamais  cessé  de  se  manifester  depuis  leur 
première  apparition.  La  diarrhée  corrosive  et  fétide  fut 
remplacée  par  une  constipation  qui  n'avait  rien  de  gênant. 
L'engorgement  et  la  douleur  de  la  rate  avaient  également 
disparu,  mais  il  n'en  était  pas  de  même  du  foie,  qui  était 
resté  à  peu  près  dans  le  même  état. 

Cet  engorgement  du  foie  avait  été  la  cause  indubitable 
de  l'hydropisie  et  il  pouvait  encore  la  produire.  Cependant 
comme  l'hydropise  avait  complètement  cédé,  je  fis  sus- 
pendre le  traitement,  qui  s'était  montré  si  actif  pendant 
les  dix  jours  qui  venaient  de  s'écouler,  afin  d'observer 
attentivement  tous  les  phénQmènes  qui  pourraient  sur- 
venir. 

Le  mieux  se  maintint  pendant  six  jours,  mais  le  hui- 
tième la  malade  se  trouva  de  mauvaise  humeur;  die 
avait  moins  d'appétit,  et,  vers  la  tombée  de  la  nuit,  die 
éprouva  de  légers  frissons  dans  le  dos,  suivis  d'une  petite 
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augmentation  de  chaleur,  de  soif  et  d'ardeur  à  l'estomac. 
Je  compris  que  les  effets  de  l'intoxicalion  quinique  re- 
commençaient à  se  manifester  et  qu'ils  étaient  les  précur- 
seurs de  l'hydropisie.  II  fallait  donc  les  combattre  sans 
délai,  et,  dans  ce  but,  je  prescrivis  arsenicuniy  de  la  même 
manière  que  précédemment.  Le  résultat  fut  également 
favorable,  car  l'accès  ne  reparut  pas  lie  jour  suivant,  non 
plus  que  i*ardeur  à  Testomac,  et  Tappétit  fut  encore  une 
fois  rétabli. 

La  malade  commença  à  reprendre  un  peu  d'embon- 
point ;  elle  retrouva  des  forces  pour  se  mouvoir  et  son 
teint  devint  meilleur.  Je  croyais  la  guérison  coniplète 
lorsqu'il  survint  un  nouveau  symptôme  qui  la  recula  de 
telle  manière,  que  mon  œuvre,  et  par  suite  la  vie  de  la 
malade,  en  furent  menacés. 

Madame  T...  C...  se  mit  à  cracher,  contre  son  habitude, 
et,  au  bout  de  trois  jours,  la  salivation  devint  si  abondante 
et  si  fétide,  que  la  malade  fut  prise  dé  découragement  ;  la 
vie  lui  parut  insupportable  ;  elle  n'avait  plus  de  patience 
pour  supporter  cette  nouvelle  souffrance  ;  elle  perdit  l'ap- 
pétit, le  sommeil  et  l'embonpoint  qu'elle  avait  commencé 
à  recouvrer.  La  douleur  du  foie  devint  plus  intense,  l'en- 
gorgement persistait. 

Ce  symptôme  inattendu,  que  l'on  aurait  pu,  en  appa- 
rence, qualifier  de  transitoire  et  peu  important,  ne  laissa 
pas  de  m'inquiéter,  parce  que,  dès  le  début  duptyalisme, 
la  douleur  du  foie  augmenta  et  qu'il  survint  une  altération 
profonde  de  l'élat  moral,  de  l'appétit,  du  sommeil  et  de 
l'embonpoint.  J'essayai  donc  de  combattre  aussitôt  la  sali- 
vation, qui  fut  l'avant-coureur  de  la  reproduction  de  ces 
symptômes  si  importants  de  la  maladie  ;  parmi  tous  les 
médicaments  indiqués,  le  meilleur  me  parut  être  mercu" 
rius^  que  je  prescmis  à  la  200''  dilution,  dissous  dans  un 
demi-verre  d'eau,  pour  en  prendre  trois  cuillerées  par 
jour. 
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La  salivation  fut  très-rebelle,  car  au  bout  de  sept  jours 
de  remploi  non  interrompu  Aemercurius,  à  peine  avait-elle 
cédé,  ainsi  que  la  morosité,  la  faiblesse  et  le  manque  d'ap- 
pétit. Je  persistai,  néanmoins,  à  faire  prendre  le  mercure, 
parce  que  j'espérais  qu'il  ferait  disparaître  l'engorgement 
et  la  douleur  du  foie  et  qu'il  modifierait  la  vitalité  du 
pancréas,  altérations  profondes  qui  contribuaient  à  la  pro- 
duction et  à  Tentrelien  du  ptyalisme.  Ce  dernier  symptôme 
céda  enfin  au  bout  de  deux  semaines  de  l'emploi  du  médi- 
cament; la  douleur  et  l'engorgement  hépatiques  disparu- 
rent en  même  temps,  et  la  malade  retrouva  sa  gaieté  per- 
due, son  appétit  et  son  embonpoint,  dont  elle  n'avait  joui 
que  si  peu  de  temps. 

Cinq  mois  se  sont  écoulés  depuis  que  s'est  opérée  cette 
guérison.  La  malade  n'a  pas  cessé  de  se  bien  porter  ;  elle 
éprouve  seulement  une  très-légère  incommodité,  qui  con- 
siste en  une  faible  cuisson  aux  jambes,  due  à  un  petit 
herpès  squameux  qu^elle  n'avait  jamais  eu  auparavant. 

L'apparition  de  cette  éruption,  qui  a  coïncidé  avec  la 
guérison  d'une  affection  aussi  grave,  nous  révèle  la  crise 
bienfaisante  qui  permit  de  l'obtenir  ;  elle  fait  voir  que  la 
psore,  ainsi  que  le  dit  noire  immortel  maître,  est  souvent, 
entre  tous  les  vices,  le  germe,  la  cause  prédisposante  des 
malfidies. 

(El  CrUerio  médico,  t.  X,  p.  295. -Traduction  du  D'  V.  Chancerel.) 
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PREFACE 


L'introduction  de  l'homœopathie  au  sein  de  I'en- 

SEI6NEMÈNT  SUPÉRIEUR   DE    l'UnIVERSITÉ  DE    FrâNGE  eSt  UH 

fait  assez  important  pour  qu'il  soit  utile  d'en  chercher 
la  raison,  d'en  fixer  la  portée. 

Les  progrès  accomplis  par  l'école  hahnemannienne, 
la  position  que  lui  ont  acquise  soixante  ans  de 
luttes  et  de  travaux,  sont  le  véritable  motif  de  celte 
mesure,  dont  la  portée  est  de  soumettre  l'homœopa- 
thie au  droit  commun,  de  lui  permettre  de  s'abriter 
enfin  sous  ce  principe  de  libre  discussion  qui,  aujour- 
d'hui, domine  et  gouverne  la  science. 

S'il  est  vrai  de  dire  que  le  moment  ne  soit  pas 
encore  venu  de  rendre  obligatoire  l'étude  d'une  doc- 
trine médicale  à  laquelle  se  confient  chaque  jour  des 
milliers  de  malades,'qui  a  sa  littérature,  ses  sociétés, 
ses  hôpitaux,  même  ses  facultés,  on  conviendra  tout 
au  moins  qu'il  était  digne  de  la  haute  sollicitude  du 
ministre  de  l'instruction  publique  d'en  faciliter  l'exa- 
men. Le  meilleur  moyen  d'arriver  à  ce  résultat  était 
de  lui  donner  une  place  au  milieu  des  Cours  libres  de 
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LA  Sorbonne;  l'autorisation  que  j'ai  reçue  n'a  pas  a 
d'autre  objet. 

Cette  autorisation,  toutefois,  montre  quel  chemin 
immense  l'homœopathie  a  fait  dans  l'opinion,  depuis 
le  jour  où  Hahnemann,  novateur  hardi,  frappa  k 
premier  coup  contre  l'édifice  de  la  science  tradition- 
nelle. A  cette  époque,  les  proscriptions  légales,  te 
persécutions  personnelles  semblaient  des  anus 
courtoises  dont  les  médecins  avaient  le  droit  des 
servir;  maintenant.il  faut  compter  avec  notre  école  ei 
discuter  avec  elle. 

Je  puis  le  dire,  cette  conquête  nous  la  devons  à  la 
persévérance  du  maître  et  au  dévouement  de  ses  pre- 
miers disciples,  à  l'ardeur  de  leurs  convictions,  à  leur 
honorabilité.  Un  coup  d*œil  rapide  jeté  sur  notre 
histoire  en  donnera  la  preuve. 


SI 

En  1790,  Hahnemann  entrevit  pour  la  première  fois 
le  principe  qui  devait  illustrer  son  nom  ;  il  lui  parut 
que  les  médicaments  engendraient  chez  l'homme  sain 
les  symptômes  dont  ils  triomphaient  chez  le  malade. 
En  était-il  bien  ainsi?  Des  recherches  nombreuses, 
des  essais  multipliés  pouvaient  seuls  répondre  à  cette 
question  :  il  commença  donc  par  s'entourer  d'amis 
fidèles,  réclamant  leur  dévouement  le  plus  complet, 
l'abnégation  la  plus  absolue,  pour  arriver  à  un  résultat 
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décisif.  Des  recherches  assidues,  poursuivies  dans  la 
retraite  pendant  six  années ,  convainquirent  notre 
maître  qu'il  n'avait  pas  été  dupe  d'un  mirage  trom- 
peur, et,  en  1 796,  il  confia  au  Journal  de  Hufeland^  son 
premier  Essai  sur  un  nouveau  principe  pour  découvrir 
les  vertus  aaratives  des  substances  médicinales  \  Ce  nou^ 
veau  principe,  ce  procédé,  jusqu'alors  inconnu  ou 
inappliqué,  consistait  à  expérimenter  sur  l'homme 
sain  les  agents  thérapeutiques. 

Après  Tapparition  de  ce  travail,  Hahnemann  et  ses 
premiers  disciples  reprirent  leurs  recherches,  les  con- 
tinuèrent pendant  neuf  autres  années,  et  1805  vit 
paraître  deux  petits  volumes  consacrés  à  la  publica- 
tion des  études  pharmacodynamiques,  volumes  que 
leur  auteur  n'avait  pas  mis  moins  de  quinze  ans  à 
préparer. 

Jusque-là,  Thomoeopathie  se  présentait  comme  un 
fait  dont  il  fallait  chercher  la  raison.  La  loi  était 
trouvée,  la  doctrine  devenait  nécessaire  pour  l'expli- 
quer, la  méthode  pour  en  faire  l'application.  Hahne 
mann  consacra  d'abord  trois  mémoires  à  l'examen 
deces deux  questions*  ;  puis,  en  1810,  vingt  ans  après 
les  premières  recherches,  sa  pensée  lui  parut  assez 
précise  pour  la  faire  connaître  dans  tout  son  dévelop- 
pement, et  il  publia  l'ORGANON. 

*  In  Études  de  médecine  homœopathique,  t.  Il,  p.  10. 

*  !•  Esprit  de  la  doctrine  homœopathique  ;  2"*  la  médecine  de  Texpé- 
rience  ;  S**  trois  méthodes  accréditées  de  guérir  les  malades. 

(In  Études  de  méd.  hamoBop,,  1. 1  et  II.) 
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Il  ne  s'agissait  plus  désormais  que  d'appliquer  les 
nouveaux  principes,  de  développer  la  partie  dogmati- 
que de  cette  œuvre,  en  un  mot  de  prendre  place  dans 
la  science,  au  nom  de  l'observation  et  de  la  raison. 

Un  pareil  travail  de  propagation  exigeait  un  plus 
vaste  théâtre  que  la  petite  ville  oùHahnemann  s'était 
d'abord  réfugié.  Il  quitta  Dresde,  vint  à  Leipsick  et 
ouvrit  un  cours  où  les  élèves  furent  attirés  par  l'élo- 
quence du  professeur,,  aussi  bien  que  parla  rigueur  de 
son  enseignement.  Franz,  Hartung,  Hartmann,  Stapf, 
Gross,  Jahr,  frappés  de  l'exactitude  delà  méthode,  se 
joignirent  au  maître,  pour  reprendre  avec  lui  la  recher- 
che des  propriétés  physiologiques  des  médicaments. 
On  s'occupa  d'abord  des  substances  déjà  étudiées, 
puis  de  celles  qui  étaient  encore  inconnues.  Dès 
qu'une  de  ces  pathogénésies  était  complète,  on  la  ré- 
digeait, mais  elle  était  publiée  seulement  après  avoir 
été  soumise  à  un  contrôle  sévère.  Onze  ans  furent 
ainsi  consacrés  à  ce  labeur;  commencée  en  1S11,  la 
publication  de  la  Matière  médicale  pure  ne  fut  pas  ter- 
minée avant  1822. 

On  est  mal  autorisé  vraiment ,  en  présence  de  ce 
fait,  à  reprocher  au  fondateur  de  l'homœopathie  sa 
précipitation.  De  1790  à  1822,  trente-deux  ans 
.  s'étaient  écoulés,  Qui  donc  parmi  les  adversaires  de 
Hahnemann,  parmi  ses  critiques,  a  jamais  consacré 
un  temps  égal  à  des  expériences  comparatives  ou  con- 
tradictoires ? 
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Le  maître  cependant  n'avait  pas  complété  son 
œuvre.  S'il  avait  été  nécessaire  de  déterminer  en  pre- 
mière ligne  comment  un  médicament  doit  être  choisi, 
il  fallait  en  fixer  également  le  mode  d'administra- 
tion. Â  cet  égard,  Hahnemann  abandonne  encore  les 
voies  battues,  indique  un  nouveau  mode  de  prépara- 
tion des  substances  médicinales,  affirme  qu'il  faut 
guérir  avec  les  plus  petites  quantités  possibles,  et  pro- 
clame Taction  des  agents  homœopathiques  à  doses 
infinitésimales. 

Une  autre  difficulté  survint  :  plusieurs  fois  les 
maladies  chroniques,  modifiées  et  dominées  par  le 
traitement  qu'il  leur  opposait,  avaient  reparu.  For- 
maient-elles donc  une  vaste  exception  à  la  loi  de 
similitude,  ou  bien  existait-il  dans  leur  nature  quelque 
inconnue  encore  mal  appréciée  ? 

Hahnemann  penchait  pour  cette  dernière  hypothèse 
et  il  cherchait  avec  patience.  Il  reconnut  enfin  que 
les  maladies  chronique  relèvent  de  causes  tout  à  fait 
différentes  de  celles  des  maladies  aiguës  et  récla- 
ment des  médicaments  spéciaux.  Ce  fait  acquis,  la 
doctrine  des  maladies  chroniques  prit  naissance,  et  deux 
volumes,  publiés  de  1828  à  1830,  lui  furent  con- 
sacrés. 

Le  cercle  dans  lequel  se  trouvent  renfermés  les  dif- 
férents problèmes  dont  se  compose  la  science  médi- 
cale était  dès  lors  parcouru  ;  mais  il  avait  fallu  à  Hah- 
nemann presque  un  demi-siècle  pour  parfaire  l'édifice 
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que  son  génie  avaitconçu.  Un  demi-sièele  I  longespact 
si  on  le  compare  à  la  vie  si  courte  de  l'homme  ;  tem|Ë 
bien  limité,  au  contraire,  pour  le  développement  elli 
propagation  d'une  vérité. 

Cet  intervalle  ne  s'était  point  toujours  écoulé 
au  milieu  d'études  paisibles  ;  mille  persécutions, 
au  contraire ,  s'étaient  élevées  autour  de  Hahne- 
mann.  La  médecine  de  cette  époque,  obéissant  à  un 
sentiment  plus  instinctif  que  réfléchi,  se  refusailà 
reconnaître  l'importance  de  la  nouvelle  doctrinf. 
Malgré  les  succès  pratiques  du  réformateur,  médecins 
et  pharmaciens  seliguaieul  contre  lui ,  chose  d'aulaol 
plus  facile  que  Hahnemann ,  ne  voulant  rien  abandon- 
ner au  hasard,  s'était  fait  un  devoir  de  préparer  et  de 
dispenser  lui-même  ses  médicaments. 

A  ce  titre,  la  législation  allemande  le  condamoait, 
ses  ennemis  ne  manquèrent  pas  d'eu  profiter,  fi 
poursuivirent  l'audace  de  celui  qui  bravait  ainsi  la  loi' 
Hahnemann  fut  forcé  d'émigrer  de  Georgenthal,  où  il 
avait  fait  ses  premiers  essais  cliniques,  à  Brunswick; 
de  Brunswick  à  Keingslutter,  à  Hombourg,  à  Fclera- 
burg,  à  Torgau,  à  Leipsick,  enfin  à  Ànhalt-Koetheo, 
où  le  duc  Ferdinand  lui  offrit  asile  et  protec- 
tion. 

a  Pour  ceux  qui  aavenl  juger  d'uni."  docouvevle  i«i 
a  la  conduite  de  celui  qui  la  ])roclaun',  rhomfPii|'3^ 
«  thie  est  certainement  uue  grande  pensée 4lt|)iiPi'' 
«toute leur  attention,  l'oui'  sujtporter 
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«  patience  et  résignation ,  les  mille  tracasseries  que 
c<  Tenvie  suscite  à  un  homme  de  cœur  et  de  talent, 
c<  il  faut  à  cet  homme  plus  que  des  motifs  ordinaires. 
a  Une  demi-conviction  aurait  fléchi  dans  un  moment 
«  ou  dans  un  autre;  tandis  que  le  propre  de  la  foi, 
«  quand  elle  est  ardente  et  sincère,  est  de  ne  se  dé- 
«  mentir  jamais.  Socrate  avait  foi  dans  sa  doctrine  ;  il 
«  lui  resta  fidèle,  il  la  confirma  jusqu'à  la  mort. 
«  Dans  un  ordre  moins  général,  et  par  conséquent 
a  moins  élevé,  Guillaume  Harvey  eut  foi  dans  ses  dé- 
c<  couvertes,  et  il  sut  braver  les  persécutions  de  ses 
«  adversaires,  voire  même  les  dénonciations  qu'ils 
«  adressèrent  à  Charles  I*',  son  protecteur  et  son 
«  unique  appui.  Hahnemann  ne  fut  pas  au-dessous  de 
«  ces  exemples  ^ .  » 

N'y  avait-il  pas,  au  surplus,  dans  ces  persécutions 
elles-mêmes,  une  protection  providentielle?  Acceptée 
et  défendue  par  une  université,  l'homœopathie  aurait 
appartenu  à  cette  dernière  ;  y  trouvant  son  temple, 
ses  prêtres  et  ses  autels,  peut-être  n'en  eût-elle  jamais 
franchi  les  limites  ?  Repoussée  par  la  médecine  offî- 
ciellC)  elle  est  devenue  l'un  des  apanages  de  la  science, 
et,  avec  elle^  elle  a  conquis  le  monde. 

L'Allemagne  tout  entière  devait  d'abord  lui  payer 
un  juste  tribut. 

Les  premiers  disciples  du  maître,  instruits  par  ses 

*  Notice  sur  la  vie  et  les  travaux  de  Hahnemann  y  par  le  docteur 
Léon  Simon  père,  p;  xlv. 


r 


496  LÉON  SIMON. 

conseils,  se  répandirent  peu    à  pèù  dans  les  aom- 
breuses  provinces  de  la  Germanie/ Dès  18H,Gross 
fixait  sa  résidence  à  Juterborg^;  quelques  années  plus 
tard,  Franz ,  secrétaire  de  Hahnemann ,  s'établissait 
à  Vienne,  où  Necker  arrivait  en  1824,  A.ttomyr  en 
1825.  Vers  le  même  temps,  Wrecha,  élève  d'Hilden- 
brand,  acceptait  aussi  la  nouvelle  doctrine;  Œgidi  la 
proclamait  à  Tilsit,  puis  à  Kœnigsberg,  Reubel  à  Mu- 
nich (1822),  Rummel,  à  Magdebourg  (1823),  Wolf  et 
Trinks,  à  Dresde  (1825);  Bœnninghausen,  à  Munster. 
Enfin,  vers  1827,  Stûler,  protégé  par  Tillustre  méde- 
cin du  roi  de  Prusse,  Hufeland,  s'établissait  à  Berlin, 
où  il  obtenait  l'adhésion  de  Rfelicher,  de  Kallenbach, 
deReissig  et  de  Caspary. 

ALeipsick,  où  il  résida  de  1811  à  1820,  Hahnemann 
laissa  Caspary ,  qui  eut  lui-même  pour  soutiens  et 
pour  successeurs  Hornburg,  Hartmann  et  Haubold. 
En  Bavière,  l'homœopathie  fut  représentée  par  Joseph 
Roth,  Reubel,  Ringseiss,  professeur  de  clinique  à 
l'université  de  Munich,  Windmann  et  Bûcher. 

Un  jour  vint  où  tous  ces  disciples  d'un  même  maî- 
tre se  réunirent  autour  de  lui;  il  s'agissait  de  l'ho- 
norer en  célébrant  le  cinquantième  anniversaire  de  sa 
réception  au  doctorat  C'était  le  10  août  1829*; 
date  mémorable  où  l'union  des  médecins  homœopa- 
thés  fut  établie,  l'école  homœopathique  fondée. 

Désormais  la  tâche  de  Hahnemann  se  trouvait  ac- 

*  Hahnemann  aidait  reçu  le  titre  de  docteur,  a  Meissen,  le  1 0  août  1 779. 
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complie;  il  était  possible  de  juger  le  résultat  de  ses 

* 

immenses  travaux.  Dans  le  cours  de  sa  carrière,  il 
avait  élevé  à  la  médecine  un  édifice  complet.  L'ob- 
servation lui  avait  démontré  un  fait  dont  l'im* 
portance  avait  échappé  à  ses  prédécesseurs  et  à  ses 
contemporains  ;  de  ce  fait  il  avait  induit  une  loi,  cette 
loi  il  l'avait  appuyée  sur  une  doctrine,  et  cette  doc- 
trine, il  confiait  à  une  école  le  soin  de  la  perfection* 
ner,  de  la  propager  et  de  la  défendre. 

Gardienne  attentive  et  vigilante  des  vérités  qu'elle 
a  reçues,  Técole  homœopathique  n'a  point  failli  à  sa 
mission.  En  butte,  comme  son  fondateur,  àtoutes  les 
oppositions,  elle  ne  s'est  arrêtée  devant  aucun  obsta- 
cle ;  mais,  repliée  sur  elle-même,  elle  a  demandé  à 
l'ardeur  de  ses  convictions  la  force  et  la  persévérance. 

Lorsque  l'homœopathie  franchit  les  frontières  al- 
lemandes, l'Italie  méridionale  fut  la  première  contrée 
où  elle  parut.  En  1825,  une  armée  autrichienne 
était  entrée  à  Naples,  et  les  médecins  qui  l'accompa- 
gnaient parlèrent  d'homœopathie.  Le  docteur  N^cker, 
attaché  à  l'élat-major  du  général  en  chef  et  qu'Hahne- 
mann  avait  converti  en  le  guérissant,  prouva,  par 
de  nombreux  succès,  la  puissance  d'une  méthode 
jusqu'alors  ignorée. 

Necker  soigna  avec  autant  de  bonheur  le  docteur 
Romani  et  en  fît  un  disciple  fervent  ;  celui-ci  confia 
ses  convictions  nouvelles  au  docteur  deHoratiis.  Les 
docteurs  Mauro  et  Severini  furent  également  en- 

l'uau.neiiankisme.  >-  Novembre  1869.  II.  —  32 
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traînés  par  les  guérisons  dont  ils  étaient  devenus  les 
témoins. 

Nous  retrouvons  ensuite  Fhomœopathie  à  Rome^où 
le  prince  Esterhazy  était  venu  passer  rbiver  de  1827, 
accompagné  par  le  docteur  Rinzel.  Celui-ci  était  ho- 
mœopathe;  il  traita  quelques  touristes  et  les  çuéril. 
D'heureux  résultats  attirèrent  l'attention  du  docteur 
Gentamori,  auquel  se  joignirent  bientôt  Luizi  et  Sim- 
baldi.  Quelques  années  plus  tard,  deux  praticiens 
célèbres  quittaient  l'Allemagne  pour  prendre  place 
dans  la  ville  éternelle  ;  Wahle  y  arrivait  de  Leipsick, 
et  Braûn  s'y  installait  comme  médecin  de  l'ambassa- 
deur de  Prusse. 

De  Rome,  ThomoBopathie  vint  à  Milan,  où  l'atten- 
dait un  éclatant  succès. 

Le  feld-maréchal  Radestky  s'y  trouvait,  atteint 
d'une  tumeur  fongueuse  de  l'œil,  contre  laquelle  la 
médecine  avait  échoué,  et  il  s'agissait  de  pratiquer 
une  opération  cruelle.  Avant  de  se  livrer  aux  mains 
de  la  chirurgie,  le  vieux  militaire  fit  appel  au  doc- 
teur Hartung,  élève  de  Hahnemann,  qui  le  guérit  en 
quelques  mois.  Ici  encore,  l'école  homœopathique 
dut  à  un  bienfait  la  protection  qui  lui  fut  accordée. 

Le  nombre  des  homœopathes  italiens  s'accrut  des 
lors  avec  une  extrême  rapidité  ;  Ghio,  Maurizio  Poeti, 
de  Michelis  et  Granetti  se  déclarèrent  à  Turin,  où 
ces  deux  derniers  furent  chargés  du  service  de  Thô- 
pital  Cottolengo.  Gattiful  à  Gênes,  Franco  à  Rome.  A 
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Nice,  rhomœopathic  trouva  un  défenseur  dans  le 
chanoine  de  Cessoles,  qui  fonda  un  petit  hospice 
et  le  èoiifiâ  au  docteur, Flores. 

Tandis  que  la  doctrine  de  Hahnemann  s'iriiplàn- 
tait  ainsi  dans  le  sud  de  l'Europe,  elle  pénétrait  égale- 
ment dans  les  régions  du  nord.  Le  docleuï'  Hermâriri 
la  proclamait,  dès  18^8,  à  Saint-Pétersbourg,  et  se 
rendait  bientôt  à  Tultchin  pour  y  diriger  un  hôpita"! 
militaire. 

Il  était  réservé  à  la  France  de  concourir'  plus  tard 
à  ce  mouvement  de  propagation ,  dont  le  docteur 
Jal  assuma  pour  quelque  temps  la  responsabilité.  Il 
eut  pour  successeurs  les  docteurs  Beck,  Hering  et  De- 
villiers. 

Mais  déjà  notre  doctrine  avait  franchi  les  limites 
continentales.  En  1825,  le  docteur  Gram,  de  Copen- 
hague, s'était  transporté  à  New-York,  où  il  avait 
commencé  la  publication  des  ouvrages  de  Hahne>- 
mann.  En  1827,  le  docteur-Gray,  alors  président  de 
la  Société  médicale  de  cette  ville,  se  prononçait  en 
faveur  delà  nouvelle  méthode;  Gerard-HuU,  Wilson, 
Channing,  Vanderburg,  suivaient  son  exemple. 
En  1829,  le  D'  Hering  embrassait  les  mêmes  convic- 
tions à  Philadelphie. 

Lorsque  1850  parut,  l'œuvre  du  médecin  de Cœthen 
était  donc  proclamée  dans  toute  T Allemagne  ,  en 
Italie,  en  Russie,  en  Pologne^  où  le  docteur  Bigel  avait 
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publié  le  premier  travail  écrit  en  français  (1827)*, 
enfin  en  Amérique. 
L'Italie  fut  un  nouveau  centre  duquel  l'homoeo- 

pathie  devait  rayonner  vers  l'Angleterre,  l'Espagne 
et  la  France.  Le  prince  Doria  Pamphili  ayant  épouse 
une  noble  Anglaise,  lady  Shrewsbury,  fixa  sa  rési- 
dence à  Londres,  où  il  attira  le  docteur  Romani  (fé* 
vrierl830). 

En  même  temps,  un  riche  commerçant  espagnol, 
M.  Iriarte,  atteint  d'une  maladie  rebelle,  vint  pas- 
ser l'hiver  à  Rome.  Il  y  rencontra  le  docteur  Necker, 
se  confia  à  lui,  et  obtint  un  soulagement  rapide. 
Necker  profita  de  ce  premier  résultat  pour  en- 
voyer son  client  consulter  Hahnemann.  Une  fois 
guéri,  M.  Iriarte  n'eut  plus  qu'une  pensée,  celle 
d'introduire  la  nouvelle  doctrine  dans  la  péninsule 
ibérique. 

Enfin,  un  inspecteur  de  l'Université  de  France, 
homme  remarquable  à  tous  égards,  le  comte  des 
Guidi,  noua  des  relations  avec  Neker  et  Romani 
pendant  un  voyage  qu'il  fit  à  Naples. 

Convaincu  delà  valeur  de  la  découverte  de  Hahne- 
mann, le  comte  des  Guidi  revint  à  Lyon,  sa  résidence 
habituelle,  et  ne  recula  ni  devant  le  sacrifice  de  sa 
position  académique,  ni  devant  la  nécessité  de  nou- 
velles études  médicales.  Il  donna  ainsi  un  grand 

1  Eanmen  de  Vhomœopaihie,  par  le  docteur  Bigel. 
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exemple,qué  devait  suivre  plus  tard  le  comte  Henri 
de  Bonneval,  en  s'astreignant  à  prendre  le  litre  de 
docteur  pour  avoir  le  droit  de  défendre  et  de  pra- 
tiquer rhomoeopathie^ 


II 


Le  développement  de  l'école  homœopathique  fran- 
çaise  présente  deux  périodes  :  l'une  d'organisation, 
l'autre  de  discussion  et  d'application. 

Tandis  que  le  docteur  des  Guidi  '  intronisait  à  Lyon 
la  nouvelle  doctrine,  deux  hommes  dont  le  nom  est 
justement  honoré,  Pélroz  et  Curie  père,  Timpor- 
taientl'unà  Paris,  Tautre  à  Mulhouse.  Paris,  comme 
il  arrive  d'ordinaire,  devint  bientôt  le  véritable 
centre  de  propagation  :  un  journal  périodique,  un 
enseignement  théorique  et  pratique,  une  Société  y 
furent  bientôt  établis. 

Le  journal  fut  créé  le  premier  :  le  docteur  Léon 
Simon,  mon  père,  et  le  docteur  Curie,  qui  avait 


*  Voy.  pour  tous  les  détails  qui  précèdent  Tintéressant  ouvrage  du 
docteur  Rapou  fils»  Histoire  de  rhomœopathie,  2  vol.  in-8^ 

>  Le  comte  des  Guidi  appartenait  à  une  très-noble  et  très-ancienne 
famille  originaire  de  Florence.  Expatrié  par  suite  de  Témeute  qui 
éclata  à  Naples  sous  Tinfluence  de  la  révolution  française,  il  fut  natu- 
ralisé Français  par  Napoléon  I*%  en  1802.  Reçu  docteur  es  sciences  en 
1810,  nommé  inspecteur  de  TUniversité  en  1813,  docteur  en  médecine 
en  1820,  il  pratiqua  rhomoeopathie  à  partir  de  1830. 
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abandonné  sa  première  résidence,  en  furent  les  fon- 
dateurs*. 

La  Société  vint  ensuite.  A  peine  notre  capitale 
put-elle  compter  plusieurs  homœopathes,  que  ceux-ci 
comprirent  la  nécessité  de  réunir  leurs  efforts  et 
YInstitut  homcdopathique  prit  naissance  :  les  docteurs 
Pétroz,  Gueyrard  l'aîné,  Luther,  Groserio,  Widenhorn, 
Franz,  Léon  Simon,  Blanc,  Gurie,  Davet,  Dezauche, 
Arnaud  et  Leboucher  en  firent  partie. 

Avant  tout,  l'Institut  crut  prudent  d'assurer  son 
existence  et  de  se  mettre  en  règle  vis-à-vis  de  la  loi 
sur  les  associations.  Il  adressa  donc  à  M.  Guizot, 
alors  ministre  de  l'instruction  publique,  une  pétition 
pour  obtenir  le  droit  de  se  réunir,  et  joignit  à  sa 
demande  une  copie  de  son  règlement. 

Or,  ce  règlement  renfermait  deux  articles  qui  atti- 
rèrent particulièrement  l'attention  du  ministre.  Il 
était  dit,  dans  l'un,  que  la  Société  fonderait  un  dis- 
pensaire ;  dans  Vautre,  qu'elle  s'occuperait  de  créer 
un  hôpital.  Mettre  ce  projet  à  exécution  était  entrer 
sur  le  terrain  de  l'application  publique  ;  l'admi- 
nistration en  conclut  qu'il  s'agissait  d'une  question 
de  police  médicale,  et  elle  en  référa  à  l'Acadé- 
mie. 

Dès  que  les  médecins  homœopathes  furent  pré- 
venus de  cette  décision,  ils  adressèrent  aux  com- 

*  Journal  de  la  médecine  homœopathique,  publié  par  les  docteurs 
Gurie  et  Léon  Simon.  Paris,  1835. 
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missaires  nommés  par  l'illustre  compagnie  la  lettre 
suivante  : 

Messieurs, 

Nous  avons  su,  par  la  voie  des  journaux,  que  l'Académie 
de  médecine  vous  avait  nommés  pour  examiner  la  question 
que  M.  le  ministre  de  Tinstruction  publique  lui  a  adressée  re- 
lativement à  la  doctrine  médicale  homœopathique.  Il  ne  s'agit 
pas,  dans  la  pensée  du  ministre,  d'examiner  le  point  de  science 
que  soulève  cette  doctrine,  mais  seulement  de  savoir  s'il  est 
convenable  ou  non  de  donner  une  autorisation  légale  au  Dis- 
pensaire que  nous  avons  créé. 

Dans  l'ignorance  où  nous  sommes  sur  la  direction  que  vous 
vous  proposez  de  donner  à  votre  travail,  nous  avons  l'honneur  de 
vous  informer  que  nous  tenons  à  votre  disposition  tous  les  do- 
cuments mmistériels  et  authentiques  qui  établissent  comment 
l'exercice  et  la  pratique  de  la  médecine  homœopathique  sont 
autorisés  et  compris  dans  les  différents  États  d'Allemagne  et 
de  Russie  où  cette  médecine  est  exercée. 

Hais  si  la  Commission  pensait  qu'elle  ne  pût  donner  un 
avis  sur  la  question  de  police  médicale  sans  entrer  dans  le  fond 
^  de  la  discussion,  et  qu'à  ce  titre  elle  voulût  se  livrer  à  des  tra- 
vaux méthodiques  et  réguliers  d'expérimentation,  la  Société  de 
médecine  homœopathique  a  également  l'honneur  de  vous  in- 
former qu'elle  est  à  votre  entière  disposition* 

La  Société  profite  de  cette  occasion  pour  vous  exprimer 
combien  elle  regrette  de  voir  la  doctrine  homœopathique  por- 
tée devant  l'Académie  par  une  voie  indirecte.  Son  intention 
était  de  l'en  saisir  directement  et  de  lui  proposer  l'examen  du 
problème  dans  toute  son  étendue.  A  cet  effet,  elle  réunissait 
les  matériaux  susceptibles  de  l'éclairer,  et  en  s'adressant  an 
ministre  pour  obtenir  l'autorisation  d'établir  un  Dispensaire, 
elle  n'avait  d'autre  intention  que  de  se  mettre  en  règle  vis-à- 
vis  des  lois  existantes,  et  entre  autres  avec  la  nouvelle  loi  contre 
les  associations. 

Aussi  le  plus  vif  désir  de  l'Institut  homœopathique  serait-il 
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que  rAcadémie  consentit  à  embrasser  la  question  dans  toute 
son  étendue,  à  l'examiner  sous  toutes  ses  faces. 

Nous  avons  Thonneur  d*être,  Messieurs,  vos  Irès-huinbles 
et  très-obéissants  serviteurs  et  confrères. 

Croserio,  président. 

Léon  Simon,  secrétaire  général, 

A  cette  proposition  M.  le  secrétaiîre  perpétuel  ré- 
pondit : 

Messieurs, 

L'Académie  a  reçu  la  lettre  que  vous  lui  avez  fait  l'honneur 
de  lui  adresser,  et  Va  transmise  sur-le-champ  à  la  Comimssioa 
qu'elle  a  chargée  de  préparer  une  réponse  aux  questions  minis- 
térielles. Votre  lettre  renferme  des  offres  de  service  dont  la 
Commission  n'hésitera  pas  à  profiter  si  elle  les  croit  nécessaires. 

C'est  en  son  nom  et  au  nom  de  l'Académie  que  j'ai  l'hon- 
neur de  vous  transmettre  des  remercîments. 

Je  suis,  avec  une  parfaite  considération,  messieurs,  votre 
très-humble  et  très-obéissant  serviteur. 

Le  secrétaire  perpétuel, 

E.  Pariset. 

La  commission  ne  crut  jamais  nécessaire  de  faire 
appel  aux  médecins  homœop'athes  ;  elle  présenta  un 
rapport,  et  après  une  discussion  où  les  railleries  pas- 
sèrent pour  des  ai^uments,  la  réponse  suivante, 
votée  à  l'unanimité  moins  deux  voix,  fut  envovée  au 
ministre  par  la  docte  assemblée  : 

Monsieur  lb  ministre  , 

L'homœopathie    qui   se  présente   à  vous  en  ce  moment 
comme  une  nouveauté,  et  qui  voudrait  en  revêtir  les  prestiges, 
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li'est  point  du  tout  ch<Msâ  nouvelle,  ni  poUr  la  sqience,  ni  pour 
Tart.  Depuis  plus  deyingt-cinq  ans,  elle  erre  çà  et  là,  d'abord 
en  Allemagne,  ensuite  en  Prusse,  plus  tard  en  Italie,  aujour- 
d'hui eii  France,  cherchant  partout,  et  partout;en  vain,  à  s'in- 
troduire dans  la  médecine.  L'Académie  en  a  été  plusieurs  fois, 
et  môme  assez  longuement,  entretenue.  De  plus,  il  est  n  peine 
quelques-uns  de  ses  membres  qui  n'aient  pris  à  devoir  plus  ou 
moins  sérieux  d'en  approfondir  les  bases,  la  marche,  les  pro- 
cédés, les  effets. 

Chez  nous,  comme  ailleurs,  l'homœopathie  a  été  soumise 
en  premier  lieu  aux  rigoureuses  méthodes  de  la  logique,  et  tout 
d'abord  la  logique  a  signalé  dans  le  système  une  foule  de  ces 
oppositions  formelles  avec  les  vérités  les  mieux  établies,  un 
grand  nombre  de  ces  contradictions  choquantes,  beaucoup  de 
ces  absurdités  palpables  qui  ruinent  inévitablement  tous  les 
faux  systèmes  aux  yeux  des  hommes  éclairés,  mais  qui  ne  sont 
pas  toujours  un  obstacle  suffisant  à  la  crédulité  de  la  multi- 
tude. 

Chez  nous,  comme  ailleurs,  Thomoeopathie  a  subi  aussi 
l'épreuve  de  l'investigation  des  faits  ;  elle  a  passé  au  creuset  de 
l'expérience  ;  et  chez  nous,  comme  ailleurs,  l'observation,  fidè- 
lement interrogée,  a  fourni  les  réponses  les  plus  catégoriques, 
les  plus  sévères  ;  car  si  Ton  préconise  quelques  exemples  de 
guérison  pendant  les  traitements  homœopathiqùes,  on  sait  du 
reste  que  les  préoccupations  d'une  imagination  facile,  d'une 
part,  et  d'autre  parties  forces  médicatrices'de  l'organisme,  en 
revendiquent  à  juste  titre  le  succès.  Par  contre,  l'observation 
a  constaté  les  dangers  mortels  de  pareils  procédés  dans  les  cas 
fréquents  et  graves  de  notre  art  oii  le  médecin  peut  faire  autant 
de  mal  et  causer  non  moins  de  dommage  en  n'agissant  point 
du  tout  qu'en  agissant  à  contre-sens. 

La  raison  et  l'expérience  sont  donc  réunies  pour  repousser 
de  toutes  les  forces  de  Fintelligence  un  pareil  système,  et  pour 
donner  le  conseil  de  le  livrer  à  lui-même,  de  le  laisser  à  ses 
propres  moyens. 

C'est  dans  Tintérét  de  la  vérité,  c'est  aussi  pour  leur  propre 
avantage,  que  les  systèmes,  en  fait  de  médecine  surtout,  ne 
veulent  être  ni  attaqués,  ni  défendus,  ni  persécutés,  ni  protégés 
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par  le  pouvoir,  Une  saine  logique  en  est  la  plus  sûre  expertise; 
leurs  Juges  naturels,  ce  sont  les  laits  ;  leur  infaillible  pierre  de 
touche,  c'est  l'expérience.  Force  est  donc  de  les  abandonner  à 
la  libre  action  du  temps.  Arbitre  souverain  de  ces  matières, 
seul  il  fait  justice  des  vaines  théories,  seul  il  assoit  avec  sta- 
bilité, dans  la  science,  les  vérités  qui  doivent  en  constituer  le 
domaine. 

Ajoutons  -que  la  prévoyance  ,  qui  est  aussi  la  sagesse  de 
toute  administration  publique,  commande  impérieusement  une 
semblable  détermination. 

Chacun  connaît  assez,  de  nos  jours,  Fempire  des  précédents; 
essayons  d*en  prévoir  et  d'en  calculer  les  suites  dans  l'espèce. 

Après  les  dispensaires  pour  l'hbmœopathie,  on  en  deman- 
dera pour  le  magnétisme  animal,  pour  le  brownisme,  et  ainsi 
pour  toutes  les  conceptions  de  l'esprit  humain.  L'administra- 
tion appréciera,  comme  nous,  les  conséquences  d'une,  pareille 
conduite. 

Par  ces  considérations  et  par  ces  motifs,  l'Académie  estime 
que  le  gouvernement  doit  refuser  de  faire  droit  à  la  demande 
qui  lui  est  adressée  en  faveur  de  l'homœopathie. 

La  condamnation  était  formelle  ;  j'ai  tenu  à  la 
rappeler  parce  qu'elle  a  été  l'origine  de  toutes  nos 
luttes,  parce  qu'il  nous  faut  encore  aujourd'hui  en 
combattre  les  conséquence». 

Le  ministre,  de  son  côté,  adressa  au  président  de 
rinstitut*  une  lettre  qui  mérite  d'être  conservée  ; 

Paris,  le  8  septembre  1855. 

HoNsiEua  LE  Président, 

J'ai  reçu  la  lettre  que  vous  m'avez  fait  Thonneur  de  m'écrire 
pour  me  rappeler  la  demande  formée  par  l'Institut  homœopa- 
thique  de  Paris.  Je  n'avais  point  perdu  cette  affaire  de  vue; 

*  Le  docteur  Pétroz,  qui  avait  remplacé  le  docteur  Croserio. 


COURS  LIBRES  DE  LÀ  SQRBONNE.  507 

mais,  avant  de  prendre  une  décision  définitive  sur  la  demande 
de  cette  Société,  j*ai  dû  examiner  avec  soin  et  discuter  les 
avantages  et  les  inconvénients  que  pourrait  offrir  son  éta- 
blissement. Parmi  les  conditions  énoncées  au  projet  de  règle- 
ment que  vous  m*avez  soumis,  il  en  est  que  je  ne  puis  approu- 
ver, du  moins  jusqu'à  nouvel  ordre;  J'autorise  donc  l'Institut 
homœopathique  ^  se  réunir  et  à  poursuivre  les  travaux  dont  il 
désire  s'occuper,  à  la  coYidition  qu'il  retranchera  de  sou  règle- 
ment les  dispositions  contenues  dans  les  articles  25  et  26,  et 
qui  sont  relatives  à  l'établissement  d'un  dispensaire  et  d'un 
hôpital  homœopathique.  Je  ne  doute  pas  que  la  Société  n'appré- 
cie les  motifs  d'une  pareille  restriction.  Il  est  juste,  sans 
doute,  de  n'apporter  aucun  obstacle  aux  rechélpches  purement 
scientifiques,  quelle  que  puisse  être  leur  nouveauté  ;  mais  il  est 
du  devoir  d'une  sage  administration  d'attendre  que  le  temps  et 
l'expérience  aient  prononcé  sur  la  valeur  des  nouvelles  métho*' 
des  thérapeutiques,  avant  d'en  autoriser  l'application  dans  des- 
établissements publics  et  gratuits. 

Veuillez,  en  conséquence,  monsieur  le  Président,  commu-^ 
niquer  cette  lettre  à  l'Institut  homœopsfthique,  et  lorsque  vous 
m'aurez  transmis  son  nouveau  règlement  modifié,  je  m'empres- 
serai de  l'approuver  et  de  lui  transmettre  l'autorisation  qu'il 
sollicite. 

Agréez,  etc, 

/^  ministre  de  Vinstruction  publique^ 

GuiZOT, 


La  réponse  des  médecins  homœopa thés  ne  se  fît 
pas  attendre.  Pétroz  avait  reçu  la  lettre  du  ministre 
le  H  septembre,  le  15  s'ouvrait  à  Paris  la  quatrième 
session  de  la  Société  gallicane,  réunion  d'autant  plus 
solennelle  que  Hahneinann  devait  la  présider.  On  ne 
pouvait  négliger  cette  occasion;  aussi  mon  père  lut- 
•  il,  dans  cette  séance,  une  réfutation  complète  des 
assertions  de  l'Académie,  réfutation  qui  fut  adoptée 
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par  l'assemblée  et  devint,  sous  le  titre  de  Latte  à 
Monsieur  le  ministrede  l'instruction  publique^  une  pro- 
testation de  l'École  homœopathique  tout  entière \ 
Quelques  passages  de  ce  travail  permettront  d'en 
juger  la  valeur  et  le  but  : 

MOHSIEUR    LB   VIIUSTRK, 

L'Institut  homœopathique  de  Paris  a  rhoimeiir  de  ^nm  st- 
cuser  réception  de  votre  lettre  en  date  du  8  septembre  el  de  vous 
adresser  une  nouvelle  copie  de  ses  règlements  modifiés,  en  ce 
qui  touche  les  âKîdes  85  et  26,  comme  vous  loi  en  a^ex  aprimè 
le  désir.  Au  moment  où  votre  lettre  hii  est  panemie,  il  se 
disposait  à  solliciter  de  nouveau  votre  autorisation  et  à  vous 
dire  quels  motifs  l'engageaient  à  poursuivre  sa  demande. 

«  Linstitut  homœopaûiique  de  Paris  connaît  trop  bioi  les  k» 
du  pays,  il  sait  trop  apprécier  la  sagesse  des  raisons  all^:aées 
par  Votre  Excellence,  lorsqu'elle  diffère  d'autoriser  la  fondatioD 
d'un  dispensaire,  pour  ne  pas  y  acquiescer.  Comme  vous,  il  croit 
qu'il  est  d'une  sage  administration  d'attendre  que  le  iemqtf  et 
Texpérience  aient  prononcé  sur  la  valeur  detnauvellee  méthoda 
thérapeutiques,  avant  é^en  autoriser  Yapplication  dans  des  éta- 
blissements publics  et  gratuits.  Il  ne  peut  donc  qu'applaudir  i 
cette  sollicitude  que  vous  inspire  l'intérêt  des  classes  pauvres, 
de  ces  classes  sur  lesquelles  se  réunissent  tontes  les  doolcars, 
et  pour  qui  la  médecine  ne  saurait  être  trop  prompte»  trop  adiie 
et  trop  bienfaisante. 

Hais  au  nom  de  ces  classes  pauvres  dont  rintérèl  vous  toi- 
che  si  puissamment,  l'Inslitut  homœopathique  vous  dffWtfMfa  i 
sortir  de  la  position  équivoque  où  l'a  placé  la  décision  de  TAct- 
démie,  qui,  sans  doute,  a  été  la  base  de  votre  déterminatioo. 
D  désire  mettre  en  évidence  la  supériorité  de  ses  méthodes  tté- 

<  La  Société  gallicane  aTait  été  fondée  à  GenéTe,  en  f  SSi,  par  bs 
docteurs  Pesdiia>  et  Dnfiresne,  elle  se  réunissaît  chaque  année,  tu*- 
jours  dans  une  Tille  où  la  langue  française  était  pariée.  La  praniàe  el 
la  seconde  session  eurent  lien  à  Genève ,  la  troisième  à  Lyon,  h 
trième  à  Paris. 
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rapeutiques  sur  celles  des  autres  doctrines  médicales.  Autre- 
ment, Yexpérience  se  multiplierait  sans  résultat,  et  le  temps  s'é- 
coulerait sans  aucun  fruit. 

Les  discussions  scientifiques  et  les  travaux  spéculatifs  sont 
stériles,  à  moins  qu'ils  ne  conduisent  à  une  application  prati- 
que. Notre  époque  est  devenue,  à  bon  droit,  trop  rigoureuse  et 
trop  exigeante  pour  se  laisser  séduire  par  l'éclat  des  théories  et 
la  rigueur  de  Tenchaînement  logique.  Elle  ne  donne  son  con- 
sentement qu'aux  théories  ou  aux  systèmes  qui  conduisent  à 
faire  plus  et  mieux  qu'on  ne  faisait  avant  eux,  et  lorsqu'il  s'agit 
d'une  doctrine  médicale,  la  question  qui  se  présente  dés  Tori-^ 
gine,  et  qui  embrasse  toutes  les  autres,  est  celle-ci  :  Guérissez- 
vous  plus ^  guérissez-vous  mieux  quon  ne  guérissait  avant  vous  ? 
C'est  ce  qu'affirme  la  doctrine  homœopathique  ;  et  nous  vou- 
drions que  cette  vérité,  considérée  comme  une  simple  préten- 
tion, fût  démontrée  pour  tous,  qu'elle  acquît  ainsi  force  de  chf^se 
jugée.  Nous  le  voudrions  dans  l'intérêt  de  toutes  les  classes  de  la 
société,  qui  ont  besoin  d'être  éclairées  sur  la  valeur  des  mé- 
thodes thérapeutiques  qu'on  leur  propose,  dans  l'intérêt  de  la 
science,  appelée,  selon  nous,  à  une  série  indéfinie  de  progrès  « 
sous  rinfluence  des  principes  émis  par  notre  vénérable  maître 
SAMUEL  HAHNEMANN. 

Hais  comment  l'opinion  pourrait-elle  se  fixer,  lorsqu'elle  se 
trouve  balancée  entre  la  décision  un  peu  étourdie  de  TAcadé- 
mie,  et  les  succès  posilifs,  tout  individuels  qu'ils  soient,  obte- 
nus chaque  jour  par  l'homœopathie?  De  toute  nécessité,  l'opi- 
nion publique  flotte  indécise  entre  les  deux  camps  qui  de  plus 
en  plus  divisent  les  médecins,  et  nous  croyons  que  Votre  Ex- 
cellence irait  au-devant  de  ses  désirs,  comme  elle  satisferait  aux 
nôtres,  si  elle  ordonnait  une  vérification  pleine  et  entière  de  la 
thérapeutique  homœopathique.  Sans  cela,  il  faudrait  convenir 
que  la  décision  de  TÂcadémie  nous  enferme  dans  un  cercle  vi- 
cieux impossible  à  franchir. 

Dans  la  lettre  qu'elle  vous  a  adressée ,  l'Académie  vous  dit  : 
«  C'est  dans  l'intérêt  de  la  vérité,  c'est  aussi  pour  leur  propre 
a- avantage,  que  les  systèmes,  en  fait  de  médecine  surtout,  ne 
«  veulent  être  ni  attaqués»  ni  défendus,  ni  persécutés,  ni  proté- 
«  gés  par  le  poXivoir.  Une  saine  logique  en  est  la  plus  sûre  ex- 
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c  ipertise  ;  leurs  juges  natui^els,  ce  sont  les  faits  ;  leur  infailliblç 
«  pierre  de  touche ,  c'est  Texpérience.  Force  est  donc  de  les 
«  abandonner  à  la  libre  action  du  temps.  Arbitre  souverain  d^ 
tt  ces  malièresy  seul  il  fait  justice  des  vaines  théories,  seul  il 
«  assoit  avec  stabilité  dans  la  science  les  vérités  qui  doivent 
«  en  constituer  le  domaine.  » 

Ainsi,  l'Académie  condamne  l'administration  à  une  impas- 
sibilité qui  ne  peut  être  ni  dans  son  caractère,  ni  dans  sa  mis- 
sion. Les  systèmes  de  médecine  ne  sont  point,  nous  le  répé- 
tons, de  ces  spéculations  qui  planent  au-dessus  du  monde  réel 
sans  l'intéresser  directement.  Du  jour  où  ils  ont  été  conçus, 
obéissant  à  leur  tendance,  ils  se  résolvent  en  faits  utiles  ou  nui- 
sibles, selon  que  les  principes  qui  les  constituent  sont  vrais  ou 
faux.  L'administration  ne  peut  donc  rester  indifférente  au  bien 
ou  au  mal  qu'ils  portent  avec  eux.  Ce  serait  vouloir  qu'elle  con- 
sidérât d'un  œil  sec  les  douleurs  humaines.  De  pareils  argu- 
ments échappent  à  toute  discussion. 

Le  temps  est  sans  doute  un  grand  maître.  Â  lui  seul  appar- 
tient de  faire  la  part  de  la  vérité  et  des  exagérations  possibles 
qui  prennent  leur  source  dans  un  généreux  enthousiasme,  et  de 
ces  obstinations  calculées  que  la  vanité  blessée  ou  l'intérêt 
compromis  font  naître  trop  souvent.  Mais  le  temps  n'a.point  de 
valeur  absolue.  11  appartient  aux  efforts  des  hommes  d'abréger 
ou  d'accroître  sa  durée  :  et  puisque  l'expérience  peut  abréger 
le  temps,  et  que  nous  la  reconnaissons  tous  pour  notre  juge 
naturel ,  nous  vous  demandons  nos  juges,  et  nous  vous  les  de- 
mandons avec  instance. 

Quelles  lumières  pourriez-vous  attendre  de  la  succession  ré- 
gulière des  jours,  des  mois  et  des  années?  ne  reproduiraient-ils 
pas  toujours  les  mêmes  faits  et  les  mêmes  inconvénients  ?  Ré>- 
duits  comme  nous  le  sommes  aux  seuls  avantages  de  la  pratique 
individuelle,  nos  succès  ou  nos  revers  s'accomplissent  dans  le 
mystère  du  foyer  domestique,  ils  échappent  à  tout  contrôle 
comme  à  toute  justification.  Propres  à  convaincre  celui  dont 
nous  avons  fait  cesser  les  douleurs ,  ils  nous  laissent  sans  dé- 
fense devant  les  prétentions  excusables  du  malheureux  dont 
les  inûrmités  dépassent  la  puissance  de  toute  médecine  connue. 
Ainsi,  le  doute  se  perpétue^  l'hostilité  trouve  des  prétextes  pour 
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combattre,  en  l'absence  de  motifs  fondés,  le  bien  ne  se  produit 
pas,  et  le  temps  n*est  plus  cet  arbitre  souverain ,  qui ,  tout  en 
faisant  justice  des  vaines  théories,  assure  avec  stabilité  dans  la 
science  les  vérités  qui  doivent  en  constituer  le  domaine. 

En  vous  demandant,  monsieur  le  ministre,  d'ordonner  la 
vérification  de  la  thérapeutique  homœopathique  ,  nous  enten- 
dons faire  à  l'expérience  cet  appel  qui  vous  permettra  d'auto- 
riser plus  tard  la  fondation  d'un  dispensaire,  et  plus  tard  en*- 
core  un  hôpital.  Suivre  cette  marche,  c'est  obéir  au  sentiment 
de  justice  et  à  la  saine  raison  ^ 


On  peut  déjà  conclure  des  documents  qui  précè- 
dent, qu'il  n'a  pas  dépendu  des  médecins  homœo- 
pathes  de  voir  une  discussion  sérieuse  s'établir  avec 
l'AcadTsmie,  qu'ils  n'ont  jamais  reculé  devant  une 
épreuve  clinique  décisive. 

Quoi  qu'il  en  soit,  au  milieu  des  démarches  ten- 
tées auprès  du  ministre,  un  fait  assez  curieux  se  pro- 
duisit. 

« 

L'Académie,  qui  croyait  avoir  à  tout  jamais  dé- 
couragé nos  premiers  maîtres,  trouva  dans  son  sein, 
et  le  traducteur  des  ouvrages  de  Hahnemann,  et  le 
fondateur  de  la  seconde  pharmacie  homœopathique  *, 


^  Lettre  à  M.  le  ministre  de  rinstruction  publique,  pages  15  et  sulv. 
Paris,  1835. 

*  La  première  pharmacie  homœopathique  établie  à  Paris  Pavait  été 
en  1835,  par  M.  Georges  \Veber. 

Aujourd'hui ,  il  existe  des  pharmacies  horoœopathiques  dans  la  plu- 
part des  grandes  villes  ;  Lyon,  Marseille,  Bordeaux,  etc.,  en  possèdent; 
Paris  en  compte  sept  :  quatre  fondées  parMM.Catellan,  celle  de  M.  We- 
ber,  celle  de  M.  Lesueur  et  celle  créée  par  M.  Derode,  élève  dé 
M.  Catellan. 
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L'académicien  Jourdan  se  chargea  dé  faire  passer 
dans  notre  langue  les  livres  deHahnemann,  et  Henri 
Pétroz,  frère  du  médecin  et  membre  de  la  section 
de  pharmacie,  ouvrit  une  officine  continuée  plus 
tard  par  MM.  Catellan. 

Permettre  à  tous  les  médecins  français  de  lire  les 
livres  de  Samuel  Hahnemânn,  leur  fournir  les  médica* 
'  ments  indispensables  à  tout  essai  pratique,  n'était-ce 
pas  donner  à  notre  doctrine  les  plus  puissants  moyens 
de  propagande  ?  Sous  ce  double  rapport,  rAcadémie 
était  trahie  par  les  siens. 

En  second  lieu,  Hahnemann,  désireux  àé  quitter 
sa  retraite  d'Anhalt-Cœthen  .  et  de  se  placer  au 
centre  de  son  école,  était  venu  fixer  à  Paris  sa  rési- 
dence, consacrant  par  ce  choix  même  les  efforts  que 
ses  disciples  avaient  déployés,  et  Tinterprétation 
élevée  qu'ils  avaient  donnée  à  sa  doctrine.  Aucun 
encouragement  ne  valait  la  présence  du  maître  ;  on 
se  mit  donc  en  devoir  de  marcher  malgré  les  obstacles 
qui  se  dressaient  de  toutes  parts. 

La  décision  du  ministre,  si  elle  interdisait  toute 
action  collective,  ne  pouvait  rien  contre  les  actes  in- 
dividuels.  Docteurs  en  médecipe,  les  homœopalhes 
avaient  le  droit  de  donner  leurs  soins  aux  classes 
pauvres ,  et  chacun  d'eux  tint  à  honneur  d'ouvrir 
des  consultations  gratuites  destinées  à  suppléer  au 
dispensaire  de  Tlnstitut. 

Les  publications  périodiques  se  succédèrent:  le 
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Journal  de  la  rnédedne  homœopathiqv;e  fut  d'abord  rem- 
placé par  les  Archives ,  rédigées  par  Jourdan,  Curie 
père,  Libert  et  Léon  Simon  père.  Le  Journal  de  la 
doctrine hahnemanniennej  fondé  par  le  docteur  Molin, 
la  Beoue  rétrospective,  créée  parles  docteurs  Roth, 
Chargé  et  Pétroz,  les  Annales  de  la  médecine  howmh 
pathique^  publiées  par  Croserio,  Jahr  et  Léon  Simon 
père  vinrent  ensuite. 

Notre  littérature  ne  restait  pas  stationnaire.  A 
côté  des  opuscules  qu'une  polémique  constante  fai- 
sait naître  chaque  jour,  se  plaçaient  des  ouvrages 
importants;  ceux  de  Haas  et  d'Attomyr  étaient  entre 
toutes  les  mams  ;  le  docteur  Jahr  donnait  la  pre- 
mière édition  de  son  Répertoire  et  de  son  Mamiel, 
ouvrages  sept  fois  réimprimés,  toujours  avec  des  ad- 
ditions nombreuses ,  dues  au  travail  infatigable  de  leur 
auteur.  Peschier  avait  traduit  le  répertoire  du  doc- 
teur Weber,  et  Laffitte  avait  publié  la  première 
partie  du  sien  :  enfin  renseignement  oral  allait 
être  fondé. 

Là  encore  une  autorisation  était  nécessaire  ;  mon 
père  la  demanda.  Après  plusieurs  mois  d'attente,  il 
reçut  avis  que  le  conseil  royal  de  l'instruction  pu- 
blique venait  de  l'accorder,  et  il  fit  la  première 
leçon  le  26  janvier  1835. 

DéjàledocteurDezauche,  venu  de  Lyon  avec  Guey- 
rard  l'aîné,  avait  fait,  dans  ses  salons,  quelques  con- 
férences sur  l'homœopathie  ;  un  cours  public  et  au- 
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torisé  devait  avoir  plus  de  retentissement,  il  fut  donc 
accueilli  comme  un  immense  progrès  ^ 

*  Voici  les  deux  pièces  relatiTes  à  cette  autorisation  : 

UNIVERSITÉ  DE   FRANCE.  —  AGADéuiB  DE  PARIS. 

Paris,  le  9  décembre  1834, 
Monsieur, 

J*ai  Thonneur  de  tous  informer  que  le  conseil  royal,  dans  sa  séance 
du  28  novembre  dernier,  vous  a  autorisé,  conformément  à  votre  de- 
mande, à  ouvrir  un  cours  public  sur  la  doctrine  médicale  homoBO- 
pathique,  avec  dispense  de  la  rétribution  exigée  pour  ces  sortes  de 
cours. 

Vous  trouverez  ci-joint  copie  de  Talrrêté  pris  à  votre  sujet  par  lecon- 
seil  royal. 

Recevez,  monsieur,  l'assurance  de  ma  considération  distinguée. 

L'inspecteur  général  chargé  de  l'administration 
de  TÂcadémie  de  Paris, 

ROUSSELLE. 
UNIVERSITÉ  DE  FRANCE.  —  ACADÉMIE  DE  PARIS. 

Extrait  du  registre  des  délibérations  du  conseil  royal  de  Vinstruetian 
publique,  — Procès-verbal  de  la  séance  du  18  novembre  1834. 

Le  conseil  royal  de  Tinstruction  publique,  vu  la  demande  formée 
par  M.  Léon  Simon,  docteur  en  médecine  ,  à  Teffet  d'être  autorisé  à 
fabre  un  cours  public  sur  la  doctrine  médicale  homœopathique,  dé- 
cide que  l'autorisation  demandée  par  M.  Léon  Simon  est  accordée  avec 
dispense  des  droits  d'ouverture  des  cours  publics. 

Le  conseiller  vice-président, 

.  Signé  :  Rendu. 
Le  conseiller  exerçant  les  fonctions  de  secrétaire. 

Signé  :»V.  Gousm. 
Approuvé  conformément -à  l'article  21  de  l'ordonnance  royale  du 
20  mars  1829.  • 

Le  ministre  de  l'instruction  publique  par  intérim, 

Signet  y-B,  Teste. 
Pour  extrait  conforme  : 

Signé  t  Orfila. 
Pour  copie  confoijne  : 

L'inspecteur  général  chargé  de  radministratiod 
de  TÂcadémie  de  Paris, 

RoUSSELLE.  ' 
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La  principale  préoccupation  du  professeur  fut 
de  préciser  le  sens  de  la  réforme  accomplie  par 
Hahnemann,  de  lui  donner  son  véritable  caractère. 
Alors ^  comme  aujourd'hui  ,  Topinion  générale, 
Ja  critique  elle-même  ne  voyaient  que  deux  choses 
dans  l'homœopathie  :  l'emploi  des  .médicaments 
d'après  la  loi  des  semblables  et  leur  adminis- 
tration à  très- petites  doses.  Il  importait  donc  de 
prouver  qu'il  s'agissait  d'une  réforme  intégrale  de 
Fart  de  guérir,  de  montrer  quelle  influen<5e  la  mé- 
thode homœopathique  devait  avoir  sur  la  science  et 
sur  l'art. 

■ 

Ce  même  programme,  toujours  agrandi  et  rendu 
plus  pratique,  fut  adopté  pour  les  années  suivantes. 
Le  cours  se  continua,  en  effet,  sans  interruption,  de 
1856  à  1841,  à  l'Athénée  royale  de  1841  à  1848, 
dans  un  amphithéâtre  de  la  rue  de  Sorbonne.  La 
révolution  qui  éclata  alors  vint  l'interrompre. 

Le  résultat  de  tant  d'efforts  fut  d'appeler  sur  l'ho- 
mœopathie l'examen  des  hommes  au  caractère  in- 
dépendant. Risueno  d'Amador,  professeur  de  pa- 
thologie  générale  à  la  faculté  de  Montpellier,  l'a 
dopta  dans  sa  pratique  et  la  défendit  dans  sa  chaire, 
donnant  ainsi  un  exemple  que  le  professeur  Zlataro- 
witch ,  à  l'université  Joséphine  de  Vienne;  J.  Roth, 
à  l'université  Maximilienne  de  Munich;  Kallenbach, 

1  L'Âthétiée  royal,  fondé  par  La  Harpe»  avait  compté  G.  Cuvier  p>rmi 
ses  professeurs^ 
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à  Berlin  ;  Hysern  et  Abrador,  à  l'université  de  Ma- 
drid ;  Félix  Janer,  à  la  facjalté  de  Barcelone  ;  Hén- 
der^n,  à  l'université  d'Edimbourg  ;  suivirent  suc- 
cessivement. 

La  province  ne  resta  pas  étrangère  à  ce 'mouve- 
ment de  propagation  :  Bordeaux  comptait  déjà  les 
docteurs  Mabit  etLéon  Marchant,  médecins  de  Thôpi- 
tal  Saint-André,  et  le  docteur  comte  Henri  de  Bonne- 
val,  auxquels  vint  se  joindre  pendant  quelques 
années  un  médecin  espagnol,  le  docteur  Nunez, 
lequel  préludait  à  l'immense  réputation  qu'il  devait 
bientôt  acquérir  dans  sa  patrie.  Andrieu  pratiquait 
l'homœopathieà  Agen  ;  les  docteurs  Chargé,  Bampal, 
SoUier  à  Marseille  ;  Béchet  à  Avignon,  Arréat  à  Tou- 
louse ,  Turrel  à  Toulon,  Delavallade  à  Aubusson, 
Perrussel  à  Nantes,  Ginestet  à  Niort,  Gastier  à 
Thoissey!  A  Lyon,  les  docteurs  Desaix,  Rapou  père, 
Noack  secondaient  le  comte  des  Guidi  :  noble  pha- 
lange que  la  mort  a  décimée,  mais  qui  a  laissé  des 
successeurs  dignes  de  continuer  sa  tâche  *. 

1  J  en  citerai  quelques-uns,  regrettant  detie  pouvoir  réunir  ici  tous 
les  noms  de  nos  confrères  de  la  province  :  lesdocteursde  Boiss y-Dubois; 
de  Persevaly  à  Marseille;  Rigaud,  à  Pons  ;  Fisher,  à  Thiron-Gardet , 
Commandré,  à  Cautrets  ;  Houat  et  Henri  Cornu,  à  Pau  ;  Le  Blaye,  à 
Bordeaux;  Castaing,  à  Toulouse;  deComeau,  à  Limoges;  Roux,  à 
Cette  ;  Parlier,  professeur  agrégé  de  la  faculté  de  Montpellier  ;  Liagre, 
le  savant  médecin  de  Thôpital  deRoubaix;  Imbert-Gourbeyre,  professeur 
à  récôle  secondaire  de  Clermont-Ferrand  ;  Ghauvet,  à  Tours  ;  Uème,  à 
Vendôme  ;  Prost-Lacuzon,  à  Dôle;  Richard,  ù  Nantes  ;  de  Glinchamps,à 
Orléans  ;  Labesque,  à  Âgen  ;  Perrussel  fils,  à  Mâcon  ;  Emery,  Gallavar- 
'din  et  Servan;  à  Lyon;  Malapert  du  Peu,  à  Lille;  Bourgeois,  à  Tour* 
coing  ;  Quintard  et  Varry,  à  Montereau  ;  Lecoupeur,  a  Rouen  ;  Dours, 
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En  même  temps,  rhomœopathie  multipliait  ses 
guérisons  :  on  n'en  était  plus  aux  tentatives  de 
THôtel-Dieu,  non  plus  qu'aux  prétendues  expériences 
de  MM.  Andral  et  Trousseau.  Gastier  avait  eu  de 
nombreux  succès  à  l'hôpital  de  Thoissey  ;  Mabit,  et 
plus  tard,  Léon  Marchant,  en  avaient  enregistré 
à  l'hôpital  Saint-André  de  Bordeaux  ;  l'Allemagne 
en  recueillait  chaque  jour  dans  les  hôpitaux  de  Linz, 
de  Léopoldstadt ,  de  Gumpendorf,  de  Nechanitz; 
la  Pologne  à  Nijni-Novgorod,  l'Angleterre  à  l'hôpital 
homœopa thique  de  Londres  * . 

Ce  mouvement  de  propagation  attira  de  nouveau 
l'attention  des  adversaires  de  Hahnemann  ;  Tensei^ 
gnement  du  professeur  d'Amador  surtout  parut 
exiger  un  contre-poids,  d'où  l'attaque  virulente  qui 
eut  lieu  à  la  séance  de  rentrée  de  la  faculté  de  Paris., 
en  1842, 

Trousseau,  chargé  de  prononcer  le  discours  offi- 
ciel, choisit  un  double  sujet  :  l'éloge  de  la  méde- 
cine expectante  et  la  critique  de  •  l'homœopathie , 


à  Amiens  ;  Xavier  Roussel,  à  Metz  ;  Demeure,  à  Albi;  Tuitel,  à  Toulon  ; 
Mercenier,  à  Poitiers  ;  Lam})ert ,  médecin-adjoint  de  THôtel-Dieu  de 
Sens  ;  Feuillet,  à  Alger,  Roussel,  à  Metz,  etc.  —  L'Almaidâch  de  M.  Ca- 
tellan  contient  trois  cent  dix-huit  noms.  La  province  a  eu  aussi  ses  re- 
cueils périodiques  :  la  Revue  du  Midi,  rédigée  par  le  docteur  Bebhet; 
la  Gazette  homœopathique  de  Bordeaux ,  fondée  par  le  docteur  Léon 
Marchant.  Elle  a  maintenant  le  Journal  homœopathique  de  Metz,  pu- 
blié par  le  D'  Xavier  Roussel. 

*  Yoy.  pour  les  détails  relatifs  à  ces  expériences  et  à  rétablissement 
des  premiers  hôpitaux  homœopathiques,  la  quatrième  conférence. 
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et  dans  ce  discours  même,  il  mit  en  cause  son  col- 
lègue  de  Montpellier. 

D'Amador  fit,  en  son  nom  personnel,  une  courte 
réponse  vive  et  spirituelle,  et  le  docteur  Léon  Simon 
fut  chargé  par  les  médecins  de  Paris  de  rédiger  un 
mémoire  plus  complet.  Telle  a  été  l'origine  de  la 
Lettre  à  Messieurs  les  membres  de  la  faculté  de  méde- 
cine  de  Paris^  réfutation  qui  montrait  le  peu  de 
fondement  des  systèmes  qui  se  disputaient  la  pré- 
éminence au  sein  de  cette  école,  et  mettait  dans  tout 
son  jour  le  rigoureux  enchaînemeîit  de  la  doctrine 
hahnemannienne  * . 

L'année  suivante,  une  cruelle  épreuve  atteignit 
Thomœopathie.  Le  2  juillet  1843 ,  Hahnemann 
mourut.  On  l'a  dit  depuis  longtemps  :  pour  une 
doctrine  médicale,  il  n'y  a  pas  d'écueil  plus  redou- 
table que  la  mort  de  son  fondateur  ;  notre  École  en  fil 
Texpérience. 

Une  nouvelle  Société,  la  Société  de  médecine  homao- 
pathique\  parla  immédiatement  de  réforme.  Dans 
l'introduction  du  Bulletin  qu'elle  publia  alors,  se 
trouvent  les  lignes  suivantes  : 

c<  La  mort  de  Hahnemann ,  en  laissant  dans  l'ho- 
«  mœopathie  un  vide  immense,  que  rien  ne  com- 
«  blera  jamais,  a  rendu  la  position  des  homœopathes 


*  Le  bureau  de  cette  Société  était  ainsi  composé  :  Pétroz,  président 
les  docteurs  Davet  et  Holin  père,  vice-présidents  ;  le  docteur  Arnaud, 
secrétaire  général. 


mmti.       COURS  librks  de  la  sorbonne.  519 

En  w  lenib,  ràfli  ^^^^'  chacun  de  nous  a  acquis  une  liberté 
mm:  (Hi  n'en  m.  '  ^^"^  laissait  pas  toujours  la  vénération  que 
JWlkBffliïlKqn  ^^"s  éprouvions  pour  le  vieillard  auquel 
(ielfl(.liidnlfiTni  ^^^^*^  devait  le  plus  grand  bienfait  que  la 
noniltfmsuttfejlï  ^^^^®  ^^^  ait  jamais  accordé. 
ite  brd  UoiIh  '  ^^^^  liberté  doivent  nécessairement  jaillir 
ii Ilkipibl SùUé  ^  ^^^  discussions  de  principes;  des  questions 
enrecueillaildi»  ^^  ^^^^  P^^  envisagées  de  la  même  manière 
Je  UopoUsyi  4  ^^^^  ^^^  praticiens,  seront  soulevées  et  longue- 
la  Wogneilp  ^^*  ^^îtées. 

hftmmip^^j  C'est  la  nécessité,  sentie  par  tous,  de  cette  révi- 

jv.j^^'   m  des  principaux  points  de  la  doctrine,  qui  a 

'atolkij   ^^^  ^d^P*^®^  ^  ^^  Société  homœopathique  la  forme 

"BeiDefli  it    '^^  bulletin  préférablement  à  celle  d'un  journal, 

*;ai      iomme  plus  propre  au  but  qu'elle  se  propose, 

%m       c'est-àrdire  discuter  et  coordonner  *.  » 

^[l       La  nécessité  d'une  révision  ne  fut  pas  admise  par 

T        >us,  la  création  de  la  Société  hahnemannienne*  en 

stla  preuve.  Celle-ci  publia  non  pas  un  bulletin, 

nais  un  journal,  en  tête  duquel  se  trouvait  une 

exposition  de   principes  terminée  par  ces  mots: 

«  Nos  amis,  nous  l'espérons,  comprendront  la  tâche 

«  que  nous  nous  imposons.  Éviter  à  l'homœopathie 


*  Bulletin  de  la  Société  de  médecine  homcsopathique,  t.  I,  Intro- 
duction. 

*  Le  premier  bureau  de  la  Société  hahnemaninenne  fut  ainsi  com- 
posé :  Croserio ,  président  :  Giraud  et  Jahr ,  vice-présidents  ;  Léon 
Simon  père,  secrétaire  général  ;  Perry,  secrétsdre  des  ^ocès-verbaux  ; 
Moroche,  trésorier. 


t. 
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«  ces  déchirements  intérieurs  qui,  dans  le*  passé, 
«  ont  entravé  la  marche  et  le  développement  de  la 
«  science  en  la  jetant  hors  de  ses  véritables  voies; 
<c  défendre  Thomœopathie  contre  les  attaques  iné- 
«  vitables  qu'avec  le  temps  elle  aura  à  subir;  sou- 
«  tenir,  et  par  là  même  développer,  les  germes  îm- 
u  périssables  que  Hahnemann  a  légués  à  la  postérité; 
ce  en  un  mot,  continuer  son  œuvre,  voilà  notre  am^ 
c<  bition  *.  » 

Au  surplus,  les  velléités  réformatrices  de  la  Société 
de  médecine  homœopathique  ne  s'étendirent  pas  loin. 
Des  hommes  tels  quePétroz,  Molin  père,  les  docteurs 
Davet,  Cabarrus  etc.,  ne  pouvaient  renier  leur  passé 
et  détruire  ce  qu'ils  avaient  si  vaillamment  défendu. 
Ils  comprirent  bien  vite  qu'on  ne  revise  pas  une 
vérité ,  mais  qu'on  la  développe ,  et  la  discussion 
n'alla  pas  au  delà  de  quelques  points  secondaires. 

La  Société  hahueminnierme^  cependant,  crut  utile 
de  réunir  en  un  congrès  tous  les  médecins  homœopa- 
thés  de  France  et  de  l'étranger  pour  fixer  les  prin- 
cipes et  en  déterminer  le  sens  ;  et  en  1845,  dix  ans 
après  la  session  de  la  Société  gallicane^  les  disciples 
de  Hahnemann  se  retrouvèrent  dans  cette  même 
ville  où  les  premières  assises  avaient  été  tenues.  Que 

de  chemin  parcouru  depuis  1835! 

* 

Plus  tard,  les  deux  Sociétés  se  réunirent  en  une 

*  Voy.  Journal  de  la  médecine  hom(Bopatkique,  publié  par  la  Société 
hahnemannienne  de  Pans,  1. 1,  p.  8.  Paris,  1845. 
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seule,  qui  prit  le  titre  de  Société  gallicane^  mais  qui 
ne  devait  plus  être  cette  société  voyageuse  qu'on 
avait  vue  successivement  à  Genève,  à  Lvon  et  à 
Paris  ;  mais  une  société  ayant  son  siège  dans  notre 
capitale,  et  devant  comprendre  tous  les  représen- 
tants de  rhomœopathie  française. 

On  s*étonnera  peut-être  de  voir  les  sociétés,  les 
congrès,  les  recueils  périodiques  se  succéder  aussi 
rapidement.  Mais  il  ne  faut  pas  oublier  qu'une  école 
ne  s'organise  pas  sans  tâtonnements.  Non-seulement 
il  lui  faut  trouver  sa  voie,  il  lui  faut  aussi  modifier 
sa  tactique  suivant  le  caractère  de  l'opposition  qui 
lui  est  faite.  Or  autre  chose  est  de  lutter  pour  faire 
reconnaître  son  existence,  ou  de  lutter  pour  repousser 
des  attaques  spécieuses,  fondées  sur  des  expériences 
dérisoires  ;  autre  chose  est  de  répliquer  à  des  hom- 
mes de  la  valeur  de  MM.  Andral,  Bouillaud  et  Trous- 
seau ,  ou  d'avoir  à  subir  les  pamphlets  de  certains 
journaux  de  médecine.  On  examine  les  arguments 
des  premiers  ,  il  a  fallu  plaider  avec  les  seconds, 
dernière  ressource  qu'acceptent  toujours  avec  répu- 
gnance des  savants  outragés  * . 

Avec  la  création  de  la  Société  gallicane  se  termine 


*  Le  procès  dont  il  est  ici  question  appartient  à  la  seconde  période 
du  développement  homœopathique  en  France.  Il  dut  être  intenté  à 
MM.  Amédée  Latour,  Richelot  et  Gallard,  à  propos  d^un  feuilleton 
inséré  par  ce  dernier  dans  le  journal  VUnion  médicale. 

M'  Emile  Ollivier  défendit  les  homoeopathes  ;  M*'  Paul  Andral  et 
Bethmont  le  journal  incriminé.  ' 
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tendis  volontiers  et  cordialement  les  deux  mains  ;  je  fus  ié 
premier  à  réclamer  son  ancienne  affection  d'autrefois,  et 
à  le  prier  de  vouloir  bien  ne  pas  m*en  vouloir  d'une  aussi 
longue  et  si  sotte  injustice  à  son  égard. 

Ce  fait,  plus  tard,  m*a  servi  à  guérir,  par  le  même  mé- 
dicament, que  j'ai  donné  alors  à  la  600*  dilution,  un  émi- 
nent  magistrat  qui,  sans  cause  réelle,  avait  pris  sa  belle- 
mère  en  haine  profonde. 

Autre  fait  d'action  de  nos  infinitésimaux  dans  les  ma- 
ladies morales  et  comme  graves  réformateurs  des  travers 
de  Tâme  humaine  : 

J'étais,  en  1 8p5,  en  partie  de  chasse  chez  M.  de  S..., 
riche  propriétaire  d*un  de  nos  départements  du  centre. 
J'avais  parcouru  plusieurs  lieues  avec  son  fils,  âgé  de 
20  ans,  sans  aucun  succès,  et  nous  revenions,  comnie  on 
dit  vulgairement,  bredouilles;  mais  là  n'était  pas  notre 
plus  grand  souci  ;  nous  savions  qu'au  château  on  serait 
plein  d'indulgence  pour  la  mauvaise  fortunedes  chasseurs. 
Mais  voici  qu'une  pluie  fine  et  glaciale  se  mit  à  tomber, 
une  de  ces  pluies  qui  pénètrent,  qui  percent,  qui  glacent 
sans  trêve.  Mon  jeune  ami  était  à  une  centaine  de  pas  de 
moi  ;  après  avoir  cheminé  ainsi  pendant  près  d'une  lieue 
sans  nous  être  adressé  la  parole,  je  le  trouvai  appuyé 
contre  un  vieux  bouleau,  dans  un  état  d'exaspération  que 
j'avais  peine  à  m'expliquer 

Lui,  d'ordinaire  si  réservé  et  si  doux,  vomissait  les  plus 
affreux  blasphèmes  ;  il  accusait  les  éléments,  il  accusait 
Dieu,  et  d'une  façon  si  violente,  que  je  sentis  bien  que  vou- 
loir le  modérer  serait  peine  perdue. 

Bentré  au  château,  il  se  mit  au  lit  avec  une  fièvre  vio- 
lente, caractérisée  par  une  grande  faiblesse^  sécheresse  de 
la  lange  et  forte  soif;  le  pouls  était  irrégulier  et  comme 
intermittent. 

Je  lui  donnai  2  globules  nalr^(mmu^a^^cum,200^  La  nuit 
fut  très-agitée.  Le  lendemain,  les  symptômes  persistèrent. 
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mais  un  peu  plus  faibles  pourtant  ;  la  seconde  nuit,  sueur 
très-abondante,  et  le  deuxième  jour  rémission  de  tous  les 
symptômes  :  sur  le  soir,  la  fièvre  avait  complètement  cède 
et  le  malade  avait  demandé  à  manger. 

Mais  le  fait  le  plus  caractéristique,  c'est  que  mon  ami 
me  pria,  le  troisième  jour,  de  gsuf^der  la  plus  complète 
discrétion  sur  les  affreuses  paroles  qu  avait  vomies  sa  bou^^he 
en  délire^  lors  de  notre  journée  de  chasse,  et  il  pleurait 
d'un  sincère  repentir  en  me  pariant  ainsi. 

Oui,  mon  brave  ami,  j'ai  gardé  le  secret  d'une  faute 
passagère  et  expiée  presque  aussitôt;  mais  le  fait  dont  j*ai 
été  le  témoin  n'aura  pas  été  perdu,  et  j'aurai  pu  constater, 
encore  une  fois,  que  notre  âme  malade  peut  être  aussi 
bien  guérie  que  notre  corps 

—  Madame  la  baronne  de  F...  est  arrivée  à  son  temps 
critique  ;  elle  a  41  ans.  Depuis  quatre  ans,  ses  règles  se 
sont  complètement  dérangées  ;  tantôt  elles  arrivent  deux 
fois  par  mois,  tantôt  elles  subissent  deux  à  trois  mois  de 
retard;  mais,  lorsqu'elles  apparaissent,  elles  sont  d'une 
abondance  extrême,  au  point  d^amener  des  symptômes 
d'anémie.  —  China^  pulsatitla^  lycopodium  ont  remédié 
le  plus  souvent  à  tous  les  accidents,  suite  de  ces  ano- 
malies. 

Mais,  depuis  trois  mois,  la  malade  est  prise,  sans  cause 
appréciable,  d'une  profonde  mélancolie  ;  elle  pleure  sans 
motif;  se  trouve  excessivement  malheureuse,  quoique  dans 
une  position  relativement  heureuse;  parle  de  mourir; 
trouve  la  vie  arrière^  c'est  son  expression.  Le  bruit,  les 
odeurs,  Pirriteut  au  plus  haut  point  ;  il  en  est  de  même  de 
la  plus  légère  contrariété  comme  de  la  plus  faible  admo- 
nition. 

Cet  état  s'est  fort  aggravé  par  un  retard  de  trois  mois, 
et  sa  famille  s'inquiète  à  juste  titre. 

Un  globule  sulfury  600%  a  singulièrement  calmé  les 
symptômes  moraux  ;  pourtant  les  pleurs  continuent,  mais 
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la  mélancolie  de  sombre  et  désespérée  est  devenue  douce 
et  calme  ;  la  malade  ne  parle  plus  de  mourir  et  se  rend 
parfaitement  compte  de  son  état,  qu'elle  trouve  pçu  en 
rapport  avec  ce  qui  rentoure. 

NuXy  600*,  ramène  les  règles  au  bout  de  vingt-quatre 
heures,  et  depuis  lors,  T  humeur  est  redevenue  ce  qu'elle 
était  autrefois,  gaie  et  charmante. 

Devant  ces  faits,  et  bien  d'autres  que  je  pourrais  citer, 
rhomœopathie  n'est-elle  pas  un  bienfait  divin,  et  comme 
un  trésor  de  grâces  ouvert  par  la  suprême  bonté  sur  la 
pauvre  et  infime  créature? 

Aimons-le  donc  de  toutes  les  forces  de  notre  ftme  ce  père 
si  bon,  qui  a  toujours  une  main  tendue  vers  ses  enfants; 
soyons-lui  reconnaissants  pour  la  vérité  médicale  qu'il  a 
bien  voulu,  dans  sans  miséricorde  infinie,  nous  révéler; 
souvenons-nous  toujours  que  nous  ne  sommes  quelque 
chose  que  par  lui,  que  c'est  lui  qui  nous  inspire  et  qui  nous 
dirige,  que  de  même  qu'il  crée,  de  même  il  guérit  et  inspire 
le  médecin  I 

Ah  !  sortons  de  la  matière  morte,  inerte,  passive,  pour 
nous  lancer  dans  les  mondes  de  la  pensée  et  de  la  spiri- 
tualité ;  les  mondes  des  forces  vives,  à  qui  tout  ce  qui  est 
palpable,  visible,  sensible,  est  subordonné.  Souvenons- 
nous  toujours  que  l'esprit  régit  la  matière,  mens  agitât 
molenij  et,  avec  cette  conviction  raisonnée  et  profonde, 
nous  opérerons  des  cures  grandes  et  durables,  et  Dieu 
bénira  nos  travaux  et  nos  eflbrts. 

Ces  observations  seront  continuées,  puisque  vous  vou« 
lez  bien  leur  accorder  Thospitalitè. 

Agréez,  etc. 

DtLÀG. 
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SILICEA  TERRA 

PAR    LE    DOCTEUR    DESTERNE 
—  SUITB*  — 


Une  femme  de  30  ans,|  d'une  constitution  bilieuse,  fut 
prise,  à  la  suite  de  fréquents  refroidissements  (dans  des 
Yoyages  de' nuit)  et  de  chagrin,  de  violentes  douleurs  qui 
du  haut  de  la  cuisse  droite,  s'étendaient  jusqu'au  genou. 
La  marche  les  aggravait,  mais  elles  persistaient  pendant 
le  repos.  Au  début  on  les  considéra  comme  rhumatismales, 
et  comme  on  remarqua  a  la  partie  interne,  dans  la  région 
du  muscle  sciatique,  un  cordon  dur  et  très-sensible,  on 
crut  à  une  sciatique;  aussi  fit-on  des  frictions  avec  une 
pommade  à  Tiodure  de  potassium  pour  dissiper  Tinfiitra* 
tion  présumée  des  gaines  nerveuses.  Sa  santé  déjà  ébranlée 
regut  une  forte  atteinte  ;  la  ûèvre  s'alluma  ;  il  s'y  joignit 
des  troubles  gastriques,  des  vomissements,  de  la  diarrhée, 
plus  tard,  une  grande  faiblesse,  une  insomnie  complète, 
du  délire  ;  c'est  en  cet  état  que  je  vis  la  malade  pour"  la 
première  fois.  Sans  insister  sur  les  phénomènes  typhoïdes, 
je  dirai  seulement  que,  lorsque,  six  ou  sept  semaines  après 
le  début  de  la  maladie,  ils  se  furent  lentement  amendés, 
l'inflammation  de  la  cuisse,  qu'on  ne  pouvait  ni  toucher  ni 
remuer  sans  provoquer  les  plus  vives  douleurs,  avait 
atteint  son  summum  d'intensité.  La  cuisse  avait  doublé 
de  volume,  alors  que  tout  le  corps  était  considérablement 
*  amaigri.  C'est  alors  qu'on  administra  sUicea.  Bientôt  on 
perçut  une  fluctuation  obscure  et  la  malade  eut  quelque 
repos  la  nuit.  Eu  égard  à  la  faiblesse  et  à  Tétat  typhoïde^ 


528  DESTEBNE. 

je  repoussait  Tincision  que  Ton  proposait.  Les  cataplasmes 
n'étaient  pa^  supportés,  en  sorte  qu'on  laissait  le  champ 
libre  à  silic.  Au  bout  de  quelques  jours,  il  se  fit  au  côté  ex- 
terne de  la  cuisse,  environ  deux  pouces  au-dessous  du 
grand  trochanter,  une  ouverture  assez  large  pour  donner 
issue ,  en  peu  de  temps ,  à  S  ou  4  litres  d'un  pus  en 
partie  couleur  chocolat,  en  partie  blanc.  Le  soulage- 
ment fut  immédiat  ;  le  sommeil*,  le  calme,  la  gaieté  revin- 
rent; le  lendemain,  il  coula  encore  un  litre  d'un  pus  de 
bonne  nature;  le  troisième  jour,  presque  rien.  Mais  il  se 
forma  au  côté  opposé,  où  on  avait  continué  à  percevoir  de 
la  fluctuation,  une  seconde  ouverture  d'où  s'échappa  une 
chopine  de  pus.  Dès  lors  la  guérison  marcha  rapidement 
et  sans  trouble;  du  huitième  au  dixième  jour,  la  suppu- 
ration était  tarie  et  les  ouvertures  se  fermaient.  Pendant 
ce  temps  on  administra  silic.^  tantôt  plus,  tantôt  moins 
souvent,  jusqu*à  ce  qu'enfin  on  le  suspendit.  Chin.  sulf.^ 
à  petites  doses  (1  /lOO  de  grain,  deux  fois  par  jour),  dissipa 
la  faiblesse  et  quelques  restes  de  souffrances  nerveuses, 
tels  que  du  délire  nocturne,  et  la  maladie  se  termina  par 
d'abondantes  selles  bilieuses,  après  lesquelles  l'appétit 
revint.  Le  raccourcissement  et  l'amaigrissement  des  mem- 
bres ont  peu  à  peu  complètement  disparu. 

(A  suivre.) 


Pour  toutes  les  nouvelles  : 

Le  secrétaire  de  la  rédaction, 

D'   LÉON  SIMON  FILS. 


PARIS.  —  IMPRIMBIUB  SIMON  RAÇOIf  ET  COHP.,  ROE  D'BAPIJHTa,  1. 
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Troisième  article  * 


DE  LA  FORCE  MORBIFIQUE. 


Sed  et  serpens  erat  callidior  cunctis  animanli- 
bus  terrse  quse  fecerat  Dominus  Dcus. 
Qui  dixit  ad  mulicrem:  Cur  prsecepit  vobis 
Dcus  ut  non  comederitis  ex  omniligno 
paradisi?  —  Cui  respondit  mulier:  De 
fructu  lignorum, quse  sunt  in  paradiso,  ves- 
cimur  :  de  fructu  vero  ligni  quod  est  in  mc- 
dio  paradisi,  praecepit  nobis  Deus  ne  come- 
deremus.  et  ne  tangeremus  illud,  ne  forte 
moriamur.  —  Dixit  autem  serpens  ad  mu- 
liercm  :  Nequaquani  morte  moriemini.  Scit 
enim  Deus  quod  in  quocumquc  die  come- 
deritis ex  eo,  aperieiitur  oculi  vcstri  :  et 
eritis  sicut  dii,  scientes  bonum  et  malum. — 
Vidit  igitur  mulier  quod  bonum  esset  li- 
gnum  ad  vescendum,  et  pulchrum  oculis, 
aspectuquc  delectabilc:  et  tulit  de  fructu 
illius  et  comedit  ;  deditque  viro  suô,  qui 
comedit.  Gen  ,  cap.  m. 

1 .  VEsprit  propre  de  Thomme,  je  le  répète,  est  un  Es- 
prit de  contradiction,  résultant  de  l'antagonisme  deTEs- 
prit  de  vérité  et  de  VEsprit  de  mensonge,  qui  se  rencontrent 
dans  Thomnie  depuis  la  chute  originelle.  Ayant  considéré 
ces  deux  Esprits  au  point  de  vue  de  l'art  de  guérir,  j'ai  \u 
qu'ils  constituaient  dans  Torganisme,  l'un  h  force  vitale, 

*  Voy.  dans  l'Hahnemannisme  les  art.  i  et  2 ,  p.  145,  l.  !•',  et  421, 

tu. 
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l'aulre  la  force  morbifique.  Ce  qui  m'a  fait  dire  dans  un 
précédent  article  que  la  force  vitale,  c'était  DIEU  dans 
Thomme  ;  et  ce  qui  me  fait  dire  dans  celui-ci  que  la  force 
morbifique,  c'est  Satan  dansThomme.  Donc,  à  mon  point 
de  vue,  les  expressions  force  vitale  et  force  morbifique 
représentent  Dieu  et  Sa  Lan  en  lutte  dans  l'organisme  hu- 
main. Il  en  résultée  que,  pour  moi,  la  force  vitale  et  la 
force  morbifique  ne  sont  pas  de  simples  abstractions,  mais 
des  réalités  intelligibles  sans  lesquelles  il  est  impossible 
de  comprendre  ce  qui  se  passe  dans  l'organisme,  et  avec 
lesquelles,  au  contraire,  tout  s'explique  clairement. 

2.  La  force  vitale  en  acte,  ou  la  vie,  qui  est  la  lumière 
des  hommes,  régnait  sans  partage  dans  l'organisme, 
quand  la  force  morbifique,  qui  conduit  à  la  mort  en  aveu- 
glant les  hommes,  y  pénétra  à  son  tour  et  s'y  insinua  su- 
brepticement par  deux  voies  :  la  voie  intelligible  et  la 
voie  sensible.  —  Une  fois  introduite  dans  VAme  et  dans 
le  'Corps  (ces  deux  formes  de  Thomme,  essentiellement 
distinctes  quoique  étroitement  unies),  la  force  morbifique 
corrompit  le  Moi;  et  celui-ci,  fait  pour  correspondre  par 
son  âme  avec  l'i?i/i?u,  se  rua  sur  le  fini  comme  sur  une 
proie,  et  fit  de  son  corps  un  instrument  de  plaisir  pour 
enivrer  son  âme  du  torrent  des  voluptés  sensuelles  et  la 
détourner  ainsi  de  sa  fin  dernière. 

5.  La  force  morbifique  est  entrée  dans  Tâmepar  la  voie 
intelligible  le  jour  où  l'homme  a  cru,  sur  la  foi  de  l'Es- 
prit de  mensonge,  qu'il  pourrait  devenir  l'égal  de  Dieu  et 
se  passer  de  lui.  En  effet,  à  peine  cette  inspiration  sata- 
nique,  ce  soufflé  de  mort  eut-il  pénétré  dans  son  cœur, 
qu'il  devint  un  monstre  d'orgueil  et  d'ingratitude.  Ce  n'é- 
tait plus  ce  Pauvre  sublime^  qui  avait  Dieu  pour  père,  qui 
vivait  de  Tabondance  de  ses  dons,  et  qui  Taimait  comme 
un  bon  filsl  c'était,  et  c'est  encore  un  Misérable  aveuglé 
par  Torgueil,  qui  renie  le  souffle  de  vie  par  lequel  il  est 
animé;  et  qui,  dans  son  ingratitude  et  son  aveuglement 
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méconnaît  le  Père  à  qui  il  doit  tout,  et  dont  il  veut  usur- 
per la  puissance  ! 

4.  Ensuite,  la  force  inorbifique  est  entrée  dans  le  corps 
par  la  voie  sensible  le  jour  où  la  femme,  séduite  par  le 
Démon,  mangea  du  fruit  de  Varbre  de  la  science  dubien  et 
du  mal;  puis  séduisit  à  son  tour  l'homme,  qui  en  mangea 
aussi.  A  partir  de  ce  jour,  la  concupiscence ^  ce  désir  in- 

^satiable  des  voluptés  sensuelles,  s'empara  de  l'organisme 
humain  qui,  en  s'assimilant  ce  funeste  fruit  malgré  la 
force  vitale  qui  le  repoussait,  alluma  dans  son  cœur  la 
soif  inextinguible  de  cette  fausse  science  que  les  hommes 
appellent  Sagesse^  et  qui  est  folie  devant  Dieu,  parce 
qu'elle  abrutit  l'homme  en  lui  offrant  comme  dernière  fin 
la  possession  des  jouissances  matérielles.  C'est  pourquoi 
cette  maxime  d'un  poète  :  «  Jouir  est  tout^  les  heureux  sont 
les  sages,  »  est  devenue  la  devise  du  genre  humain. 

5.  Toutefois,  la  force  morbifique,  entrée  en  possession 
de  l'organisme,  y  est  comprimée  par  la  force  vitale  qui 
maintient  l'harmonie  en  neutralisant  les  efforts  destruc- 
teurs de  la  première  ;  et,  tant  que  dure  cette  prépondé- 
rance, l'homme  jouit  d'un  état  de  bien-être  qui  constitue 
la  santé.  Mais  cette  santé  fragile  est  incessamment  menacée 
par  des  ennemis  extérieurs  et  intérieurs  qui  conspirent 
contre  elle  conjointement  avec  la  force  morbifique. 

6.  C'est  pourquoi  celle-ci,  favorisée  par  les  circon- 
stances subjectives  et  objectives  qui  agissent  sur  l'orga- 
nisme, parvient  à  troubler  cette  harmonie  éphémère  ap- 
pelée santé  et  à  y  substituer  un  désordre  fonctionnel  plus 
ou  moins  prolongé^  qui  se  nomme  maladie^  et  qui  est  le 
résultat  de  l'abus  des  unes  et  des  autres.  Parmi  les  cir- 
constances subjectives  qui  concourent  particulièrement  à 
réaliser  la  maladie,  les  passions  sont  sans  contredit  les 
plus  puissants  auxiliaires  de  la  force  morbifique,  d'autant 
plus  qu'elles  ne  peuvent  se  satisfaire  qu'en  mettant  à  con- 
tribution les  circonstances  objectives  qui  leur  servent  d'à* 
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liments.  En  vain  la  force  vitale  s*évertue-l-elle  à  maintenir 
l'équilibre  dans  Torganisme.  Elle  n'y  peut  suffire,  at- 
tendu que  les  organes  dont  elle  se  sert  ne  sont  pas  inal- 
térables comme  elle  ;  et  que,  dès  que  l'un  d'eux  cesse  de 
fonctionner  régulièrement,  toute  Téconomie  animale  s'en 
ressent,  et  le  désordre  remplace  aussitôt  l'ordre  préexis- 
tant. 

7.  C'est  alors  que  la  lutte  s'établit  entre  le  souffle  de 
vie  et  le  souffle  de  mort.  Celui-ci,  tendant  de  plus  en  plus 
à  multiplier  les  lésions  qui  doivent  amener  la  destruction 
de  l'organisme;  celui-là,  s' efforçant  de  les  faire*dispa- 
raitre  pour  rétablir  la  santé.  Ce  sont  ces  efforts  en  sens 
contraires,  les  uns  salutaires,  les  autres  funestes,  qui 
constituent,  à  proprement  parler,  la  maladie.  Cette  cer- 
titude intelligible  de  deux  êtres  qui  agissent  concurrem- 
ment sur  moi,  il  s'agit  de  la  faire  passer  dans  l'esprit  de 
mes  lecteurs.  C'est  une  tâche  difficile,  parce  que  généra- 
lement on  confond  la  certitude  sensible  avec  la  certitude 
inlelligible,et  qu'on  ne  se  rend  pas  compte  de  celte  dernière, 
la  seule  pourtant  qui  soit  susceptible  de  produire  une  con- 
viction réelle.  Je  vais  donc  essayer  de  faire  passer  dans 
les  autres  cette  conviction  intime  qui  est  en  moi  :  —  Il  est 
évident  que  quand  je  tombe  malade,  le  moi  est  passif,  et 
qu'il  assiste  comme  témoin  à  une  lutte  dont  son  propre 
sort  est  l'enjeu,  et  à  laquelle  il  ne  peut  se  soustraire.  En 
effet,  le  moi  est  saisi  à  l'improviste  par  un  ennemi  invi- 
sible qui  Tenchaine  sur  un  lit  de  douleur,  et  qui  le  fait 
assister,  bon  gré  mal  gré,  à  sa  propre  destruction.  Heu- 
reux encore  le  moi  dans  sa  misère,  quand  il  peut  se  rendre 
témoignage  qu'il  n'a  pas  prêté  des  armes  à  son  ennemi 
pour  le  mettre  en  état  de  commencer  la  lutte!  Il  est  vrai 
qu'il  a  la  consolation  de  sentir  qu'en  face  de  cet  ennemi 
implacable  qui  le  harcèle  sans  cesse,  il  y  a  en  lui  un  ami 
invisible  qui  le  protège  et  qui  repousse,  avec  plus  ou  moins 
d'énergie,  les  attaques  de  l'ennemi.  Toujours  est-il  que, 
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quel  que  soit  le  résultat  de  la  lutte,  le  moi  qui  en  est 
l'objet  ne  peut  en  être  que  le  simple  spectateur  sans  y 
participer  en  rien.  —  La  maladie  est  donc  un  drame  dont 
l'organisme  est  le  théâtre^  dont  la  force  morbiûque  et  la 
force  vitale  sont  les  acteurs^  et  dont  la  mort  ou  la  guéri- 
son  du  moi  sont  le  dénouement. 

8.  Pendant  la  durée  de  ce  drame,  si  la  force  vitale  rem- 
porte, riiarmonie  se  rétablit  dans  l'organisme,  et  la  guë- 
rison  s'opère.  Au  contraire,  si  c  est  la  force  morbifique  qui 
triomphe,  le  désordre  fait  des  progrès  incessants,  et  la 
mort  arrive.  — Dans  le  premier  cas,  on  objectera  peut- 
être  que  si  la  force  vitale  est  vraiment  Dieu  dans  Thomme, 
elle  doit  toujours  avoir  le  dessus  ;  et,  dans  le  second  cas, 
'que  si  la  force  morbifique  représente  réellement  Satan 
dans  l'homme,  c'est  une  hérésie  de  croire  que  la  force 
morbifique  puisse  l'emporter  sur  la  force  vitale,  parce, 
que  Dieu  doit  toujours  triompher  de  son  ennemi.  —  Cette 
objection  serait  valable  si  on  pouvait  oublier  que  le  moi, 
objet  de  la  lutte,  est  libre;  que  les  auteurs  de  ce  moi 
étaient  également  libres  quand  ils  l'ont  engendré;  et 
qu'enfin  les  moi  qui  l'environnent  et  qui  l'influencent  sont 
libres  aussi.  Mais  elle  devient  spécieuse,  en  tenant  compte 
de  l'abus  inévitable  de  ces  libertés  diverses,  car  il  n'est 
que  trop  vrai  que,  depuis  la  chute  originelle,  le  moi  hu- 
main obéit  plus  volontiers  à  l'Esprit  de  mensonge  qu  a 
l'Esprit  de  vérité.  Il  n'est  donc  pas  étonnant  que,  dans  la 
lutte  qui  s'établit  entre  la  force  morbifique  et  la  force 
vitale,  la  première  l'emporte  sur  la  seconde,  de  telle  sorte 
que  cette  prétendue  défaite  de  Dieu  n'est  que  la  confirma- 
tion de  la  déchéance  primitive  prédite  et  sanctionnée  par 
Dieu  même. 

9.  Plus  le  drame  se  prolonge,  plus,  la  vie  du  moi  se 
trouve  compromise.  En  vain  la  force  vitale  pousse-t-elle 
le  moi  à  des  actes  insolites!  en  vain  change-t-elle  ses 
goâts,  ses  habitudes!  Ces  diverses  suggestions,  qu'on 
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d'anarchie  où  nous  la  voyons  aujourd'hui.  —  Anarchie 
flagrante  non-seulement  entre  les  facultés  des  différentes 
contrées  de  la  terre,  mais  encore  entre  les  facultés  da 
même  pays,  et  qui  pis  est  entre  les  membres  d'une  même 
faculté.  Que  dis-je?  elle  est  bien  plus  profonde  encore, 
car  elle  existe  non-seulement  parmi  les  professeurs,  mais 
aussi  entre  les  maîtres  et  les  élèves?  En  effet,  ne  voyons- 
nous  pas  tous  les  jours  les  élèves,  flattés  imprudemment 
par  leurs  maîtres,  et  se  croyant  véritablement  une  pépi- 
nière de  grands  hommes,  dicter  des  lois  à  ces  maîtres,  et 
les  siffler  impitoyablement  s'ils  ne  veulent  pas  passer  sous 
les  fourches  caudines  qu'ils  leur  imposent  ;  ou  bien  les  ap- 
plaudir à  outrance  s'ils  se  soumettent  docilement  à  leur 
joug?  Et  ces  môrties  élèves,  si  fiers  de  leur  prétendue  in- 
dépendance, ne  sont-ils  pas  à  leur  tour  les  esclaves  de 
quelques  meneurs,  dont  ils  sont  à  leur  insu  les  instru- 
ments aveugles? 

15.  Au  milieu  de  cette  effrovable  anarchie,  un  seul 
homme  a  résisté  au  torrent  qui  l'entraînait  avec  la  foule 
pour  se  laisser  guider  par  l'Esprit  de  vérité  ;  de  telle  sorte 
qu'il  est  devenu  le  vrai  ministre  de  la  force  vitale,  avec  le 
concours  de  laquelle  il  a  fait  des  prodiges.  Cet  homme, 
c'est  Hahnemann!  —  Il  est  vrai  que,  de  son  temps,  l'anar- 
chie qui  règne  aujourd'hui  n'avait  pas  encore  atteint  son 
apogée.  Alors  le  disciple  respectait  encore  le  maître  et 
s'efforçait  de  marcher  sur  ses  traces.  Aussi  Hahnemann, 
après  avoir  parcouru  avec  éclat  la  carrière  de  l'étudiant, 
enica-t-il  dans  la  pratique  de  son  art  avec  une  ardeur  ju- 
vénile et  une  confiance  illimitée,  qui  se  fortifièrent  encore 
par  les  brillapts  succès  de  son  entrée  dans  la  carrière  du 
praticien.  Malheureusement,  ou  plutôt  heureusement  pour 
l'humanité ,  il  ne  fut  pas  toujours  favorisé  par  le  hasard 
dans  sa  pratique.  Des  échecs  inattendus  ne  tardèrent  pas 
à  interrompre  le  cours  de  ses  succès.  D'abord  il  en  accusa 
sa  propre  insuffisance,  et  il  appela  à  son  aide  les  maîtres 
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qui  l'avaient  dirigé  dans  ses  études.  Vain  espoir!  ces  ora- 
cles, en  qui  il  avait  mis  toute  sa  confiance,  ne  firent 
qu'augmenter  ses  perplexités,  car  ils  ne  s'entendaient  pas 
entre  eux.  Déçu  dans  ses  plus  chères  espérances,  il  crut 
devoir  renoncer  à  l'exercice  de  la  médecine  et  par  consé- 
quent aux  avantages  pécuniaires  qu'il  en  retirait,  et  dont 
il  avait  tant  besoin  !  —  Il  y  fut  ramené  forcément  quand 
la  maladie  pénétra  dans  son  intimité  et  menaça  la  vie  des 
siens.  Cette  nouvelle  épreuve  ne  fit  qu'augmenter  ses 
cruelles  incertitudes;  mais  elle  eut  cela  de  bon,  c'est 
qu'elle  lui  enseigna  que  pour  faire  pénétrer  la  lumière 
dans  les  ténèbres  de  Tart  de  guérir,  c'était  à  Dieu  et  non 
aux  hommes  qu'il  fallait  s'adresser.  —  Il  prit  donc  pour 
Maître  celui  qui  éclaire  tout  homme  venant  en  ce  monde;  et, 
sous  les  auspices  de  ce  maître  infaillible,  il  apprit  à  con- 
naître les  médicaments  en  étudiant  leur  action  sur  lui* 
môme  et  sur  les  personnes  de  bonne  volonté  qui  voulurent 
bien  s'adjoindre  à  lui.  De  cette  manière  il  les  dépouilla 
des  propriétés  imaginaires  qu'on  leur  avait  faussement 
attribuées;  et  il  fit  connaître  le  véritable  rôle  qu'ils 
étaient  appelés  à  jouer  dans  l'organisme.  11  apprit  du 
même  maître  que  Dieu,  qui  est  partout,  se  manifeste  dans 
l'homme  par  la  force  vitale;  que  celle-ci  maintient  la 
santé,  combat  la  maladie  et  opère  la  guérison  naturelle 
dans  l'organisme  livré  à  lui-même  ;  que  le  médecin  ne 
doit  intervenir,  comme  médiateur,  que  lorsque  la  force 
vitale,  opprimée  en  apparence  par  la  force  morbifique, 
réclame  pour  les  organes  qu'elle  met  en  jeu  un  surcroît 
d'énergie,  afin  de  les  délivrer  du  mal  qui  les  accable. 
Alors,  et  seulement  alors,  Hahnemann,  après  avoir  ob- 
servé attentivement  les  efforts  impuissants  des  organes 
malades  et  avoir  choisi  le  médicament  qui  répondait  le 
mieux  à  ces  efforts,  l'introduisait  dans  l'organisme;  et  la 
guérison ,  qui  naguère  paraissait  douteuse ,  s'opérait 
ensuite  comme  par  enchantement. 
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14.  Soyons  donc  les  vrais  disciples  de  Hahnemannl 
quittons  comme  lui  les  mille  sentiers  de  l'erreur,  et  en- 
trons résolument  avec  lui  dans  le  sentier  de  la  vérité. 
Si  le  veau  d*or  se  dresse  devant  nous,  comme  il  s'est 
dressé  devant  lui,  pour  nous  en  défendre  Taccès  ,  ayons 
comme  lui  le  courage  de  le  renverser  et  de  passer  outre. 
Faisons-nous,  comme  lui,  les  pionniers  de  la  vérité  ;  mais 
avant  de  défricher  avec  lui  ce  champ  fertile,  commençons 
par  bien  explorer  les  parties  qu'il  a  ensemencées  le  pre- 
mier. Cet  examen  attentif,  en  nous  mettant  à  même  d'ap- 
précier le  rude  labeur  qu'il  s'est  imposé,  nous  permettra 
de  renouveler  les  belles  cures  qui  ont  illustré  sa  carrière; 
et  quand  nous  serons  en  possession  de  la  vraie  science 
qu'il  nous  a  léguée,  alors  nous  pourrons  à  notre  tour  en 
étendre  l'horizon.  —  N'oublions  pas  non  plus  que  notre 
maître  n'est  pas  la  lumière,  mais  qu'il  est  venu  pour  ren- 
dre témoignage  à  la  lumière  ;  que  par  conséquent  il  n'est 
pas  infaillible,  et  que  nous  ne  devons  pas  nous  prosterner 
devant  lui,  mais  l'honorer  comme  un  homme  vertueux  sur 
les  traces  duquel  nous  devons  nous  efforcer  de  marcher.— 
Rappelons-nous  surtout  qu'il  n'y  a  qu'un  Jtfattr^  qui  mérite 
véritablement  ce  nom  ;  que  ce  Maître,  qui  nous  éclaire 
tous  en  venant  au  monde,  nous  l'avions  abandonné  ;  que 
c'est  sous  les  auspices  de  Hahnemann  que  nous  sommes 
revenus  à  lui,  et  qu'il  est  le  seul  Seigneur  devant  lequel 
nous  puissions  nous  prosterner  sans  bassesse,  et  vers  le- 
quel nous  puissions  élever  nos  adorations  avec  amour, 
car  il  est  le  Verbe  de  vérité. 

Chai^cerel,  père, 

D.   H.  P. 
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L'organisation  de  nôtre  école  était  complète,  la 
première  période  terminée;  la  seconde,  celle  de 
l'application  et  de  la  discussion  devait  commencer 
aussitôt. 

On  sera  surpris  peut-être  de  m'entendre  dire  que 
la  période  de  discussion  n'existait  pas  encore  ;  quel 
nom  donner,  en  effet,  à  la  polémique  aussi  active  des 
temps  passés  ? 

Qu'on  veuillebien  le  remarquer  cependant  :  toute 
discussion  suppose  la  participation  de  deux  adver- 
saires ;  or,  dans  le  passé,  tout  se  résume  en  des 
attaques  violentes  de  la  part  de  l'allopathie ,  suivies 
d'une  loyale  défense 

Il  en  advint  autrement  avec  l'école  éclectique. 
Plus  juste  envers  les  homœopathes ,  elle  provoqua 
cet  échange  d'idées  qui  se  continuera  longtemps  en- 
core, et  dont  le  résultat  sera  le  triomphe  de  la 
vérité. 

L'intervention  de  l'éclectisme  avaft  été  depuis  long- 
temps prévue.  Dès  1835,  mon  père,  indiquant  l'ac- 
cueil que  les  différents    systèmes   philosophiques 
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pourraient  faire  à  la  doctrine  de  Hahnemann,  avait* 
écrit  : 


ce  Uéclectisme  y  portera  Vattention  nécessaire  pour 
a  tirer  (Tmi  tout  bien  harrnonique  quelques  données 
«  théoriques  et  quelques  moyens  thérapeutiques^  qu'il 
a  essayera  de  concilier  avec  les  données  confuses  dont 
a  il  est  en  possession,  et  de  combiner  avec  les  moyens 
«  thérapeutiques  dont  il  use  au  hasard.  » 

Cette  prophétie  s'est  réalisée. 

Représenté  par  un  homme  de  talent,  à  l'esprit  in- 
génieux, à  la  critique  acerbe,  l'éclectisme  a  voulu 
amoindrir  l'homœopathie  au  nom  de  la  tradition. 

J.-P.  Tessier,  chacun  le  sait,  fut  le  fondateur  de  la 
nouvelle  phalange.  Devenu  chef  de  service  à  l'hôpital 
Sainte-Marguerite,  après  avoir  longtemps  suppléé 
Récamier  à  l'Hôtel-Dieu,  il  essaya  la  thérapeutique 
hahnemannienne  dans  le  traitement  de  la  pneumonie 
d'abord,  ensuite  dans  le  traitement  du  choléra.  Ce 
fut  en  1849. 

Plus  consciencieux  et  mieux  avisé  que  ses  prédé- 
cesseurs de  l'école  traditionnelle,  Tessier  avait  étudié 
les  ouvrages  des  homœopathes  avant  de  se  mettre  à 
l'œuvre,  et  lorsqu'il  aborda  l'application  au  lit  du 

*  Voy.  Journal  de  laniédecine  homœopathique,  publié  par  MM.  Léon 
Simon  et  Curie.  Paris,  décembre  1855;  Introduction,  p.  8. 
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malade ,  il   réussit ,    entraînant  par  ses  résultats 
la  conviction  des  élèves  qui  l'entouraient. 

Cependant,  Tessier,  lorsqu'il  adopta  la  thérapeu- 
tique de  Hahnemann,  entendit  emprunter  à  l'ho- 
mœopathie  les  moyens  dont  elle  dispose,  sans  en 
accepter  les  principes.  On  vit  alors  surgir  une  con- 
ception nouvelle  composée  de  trois  parties  :  en  phy- 
siologie l'animisme  ;  en  pathologie ,  l'essentialité 
morbide;. en  thérapeutique,  le  rapport  des  indica- 
tions aux  médications. 

Il  manquait  évidemment  à  ce  système  une  idée- 
principe  dominant  toutes  les  autres  et  capable  de 
les  relier  en  un  seul  tout.  Tessier  ne  l'ayant  pas  for- 
mulée, son  œuvre  est  restée  incomplète.  Pour  lui, 
ainsi  que  pour  ses  prédécesseurs,  l'éclectisme  a  été,, 
comme  doctrine,  une  espérance;  comme  pratique, 
une  transition. 

Au  moment  où  ce  système  intervint  dans  l'école 
homœopathique,  quelques-uns  y  virent  un  secours  , 
le  plus  grand  nombre,  un  obstacle.  Il  semblait  aux 
premiers  que  l'éclectisme  serait  un  trait  d'union 
entre  la  médecine  officielle  et  nous  ;  les  seconds 
soutenaient,  au  contraire,  que  le  moyen  de  compléter 
un  édifice  n'est  pas  de  le  détruire,  que  le  dernier 
terme  dans  la  science  doit  être  le  dogmatisme  et  non 
pas  l'éclectisme.  Ne  trouvant  ni  dans  le  passé,  ni 
dans  le  présent,  une  conception  plus  complète  que  le 
dogmatisme  hahnemannien,  ils  y  restèrent  attachés. 


À 
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De  là  les  discussions  qui  se  sont  élevées  au  sein  de 
la  Société  gallicane^  et  que  continue  la  Sodàé  médi- 
cale hormwpathique  de  France,  discussions  inévitables 
qui  ont  conduit  à  mieux  préciser  la  valeur  et  la  puis- 
sance  de  Thomoeopathie,  à  en  définir  les  principes 
d'une  manière  plus  exacte  qu'on  ne  l'avait  fait  tout 
d'abord.  Considérées  en  elles-mêmes,  de  pareilles 
études  devenaient  un  bienfait  :  Oportet  hxre$e$ 
esse. 

Ces  controverses  nécessaires  ont  inspiré  les  tra- 
vaux des  vingt  dernières  années,  travaux  qu'il  faut 
diviser  en  deux  parties  :  les  uns  ayant  eu  pour  but  de 
défendre  l'intégrité  de  la  réforme  hahnemannienne, 
les  autres  d'en  continuer  l'application. 

La  quatrième  édition- de  VOrganon  était  épuisée, 
mon  père  se  chargea  de  surveiller  la  réimpression  de 
la  cinquième,  et  il  y  ajouta  de  larges  commentaires 
destinés  à  fixer  le  sens  véritable  de  la  pensée  de 
Hahnemann. 

Le  docteur  Jahr,  peu  de  temps  après,  revint  sur 
cette  étude.  Envisageant  l'homœopathie  plus  encore 
au  point  de  vue  de  la  méthode  que  sous  le  rapport 
de  la  doctrine,  il  fixa  les  règles  et  les  principes  qu'il 
convient  d'observer  dans  l'application*.  Les  Confé- 
rences dn  docteur  Granier,  de  Nimes  ;  V Essai  de  philo- 
sophie médicale  du  docteur  Arréat,  les  Études  pkilo- 

f 

^  Principes  et  règles  qui  doivent  guider  dans  la  pratique  de  l'ho- 
mœopathie, par  M.  le  docteur  G.-Hi-Gi  Jahr.  Paris»  1857. 
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sophiques  du  docteur  Chancerel  père  concoururent 
aussi  à  la  défençe  de  la  doctrine  homœopathique, 
dont  l'application  fut  suivie  à  toutes  les  branches 
de  l'art  de  guérir. 

Continuer  l'œuvre  de  Hahnemann  !  n'est-ce  pas  ce 
qu'ont  voulu  les  Hartmann,  les  Rûckert,  les  Attomyr, 
les  Hirschel,  les  Kafka,  etc.,  dans  leurs  recherches 
thérapeutiques?  N'est-ce  pas  aussi  l'objet  des  mo- 
nographies importantes  auxquelles  a  conduit  l'étude 
de  maladies  prises  en  particulier?  celles  si  nom- 
breuses sur  le  choléra^  ;  le  Mémoire  sur  les  maladies 
scrupuleuses  *^  celui  du  docteur  Chancerel  fils  sur 
les  angines^  les  Essais  du  docteur  Boyer  svjr  roph- 
thalmologie,  etc.? 

Je  le  répéterai  au  sujet  des  magnifiques  travaux  de 
matière  médicale  dont  notre  école  doit  se  faire 
gloire  :  ceux  du  docteur  Jahr,  le  Manuel  de  Noàck 
et  Trinks,  celui  de  Stapf,  lesPathogénésies  de  la  Société 
de  Vienne,  les  Études  du  docteur  Roth ,  la  Systéma- 
tisation pratique  du  docteur  Teste,  le  Traité  de  ma- 
tière médicale  du  docteur  Espanet,  et  tant  d'autres 
ouvrages  importants,  que  font- ils,  sinon  augmenter 
le  nombre  des  médicaments  connus,  mettre  dans  un 
ordre  plus  parfait  et  dans  un  jour  suffisant  les  décou- 
vertes accomplies  par  le  maître  et  ses  disciples,  en 


i 


Voy.  à  ce  sujet  le  Rapport  sUr  le  traitement  du  choléra,  rapport 
irédigé  par  le  docteur  Léon  Simon  père  et  publié  par  la  Société  hah^ 
hemannienne  de  Paris. 
*  Par  le  docteur  Léon  Simon  père. 
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De  là  les  discussions  qui  se  sont  élevées  au  sein 
la  Société  gallicane,  et  que  continue  la  Société  v 
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qui  ont  conduit  à  mieux  préciser  la  valeur  et  1 
sance  de  l'homœopathie,  à  en  définir  les  pr 
d'une  manière  plus  exacte  qu'on  ne  l'avait 
d'abord.  Considérées  en  elles-mêmes,  de 
éludes  devenaient   un  bienfait   :   Opmi 


Ces  controverses  nécessaires  ont  in: 
vaux  des  vingt  dernières  années,  trav; 
diviser  en  deux  parties:  les  unsayani 
défendre  l'intégrité  de  la  réforme  ha' 
les  autres  d'en  continuer  l'applica 

La  quatrième  édition-  de  VOrgati 
mon  père  se  chargea  desurveiller 
la  cinquième,  et  il  y  ajouta  de  ' 
destinés  à  fixer  le  sens  véritab 
Hahneniann. 

Le  docteur  Jahr,  peu  dr  inn 
cette  étude.  Envisageant  VUiiuw 
au  point  de  vue  de  la  métliddi 
de  la  doctrine,  il  fixa  les  rè(;)  i 
convient  d'observer  dans  V:\\-\ 
rencM  du  docteur Granier,  ilr  >, 
Sophie  médicale  du  docteur  Ai  i  : 

•  Principésel  régies  qui  doivcin   u.il  ■ 
mœopaUue,  par  M.  le  docteur  G.-ll.-(i   ,i  lu 


COURS  uanK 
sophiqms  du  doctenr  Ctan 
aussi  à  la  défenje  df  u  > 
dont  l'application  fnl  n 
de  l'art  de  guérir. 

ContiDuer  Vœoir  ôf 
qu'ont  vou  tu  les  Btm 
les  Hirschel,  \eskm 
thérapeutique^'  ?*- 
nographies  inpon 
de  maladies  m* 
breuses  sur  h 
sn-ofuletua'. 
les  angintt.  : 
tkalmologà 

Je  le  ré» 
matière  i 
gloire  :  t 
etTriofe 
deVienL 
tisalimt 

OUTQus 

oréni- 


,  SOBBONNE.  545 

,it,  la  tradition  etl'ho- 

formule  trop  vague  pour 

le.  Envisagée  dans  ses 

■  m  histoire,  elle  n'a  pas 

I  système  n'a  traversé  les 

u  par  un  système  opposé. 

es,  il  y  a  les  faits.  Recueillis 

■nies  illustres  qui  ont  honoré 

iés  par  l'application  des  pro- 

lue  la  science  moderne  a  mis 

■onstituent  une  mine  que,  tous, 

les  à  exploiter.  Considéré  de  ce 

uie  que  Tessier  et  ses  élèves  ont 

iine  peut  être  justifié, 

défendre  dans  son  unité  la  réforme 

._    domina  encore    l'enseignement 

>a  être  repris. 

ai  dit,  le  cours  de  médecine  homœo- 
été  suspemlfe  il  II  moment  où  éclata 


544  LÉON  SIMON. 

un  mot,  continuer  Tœuvre  commencée  en  1790  et 
qui  depuis  lors  n'a  point  été  interrompue? 

Enfin,  lorsque  le  docteur  Desterne  unit,  dans  des 
monographies  inimitables,  les  données  de  Texpéri- 
mentation  physiologique  et  celles  de  la  thérapeutique 
elle-même,  notre  confrère  indique  comment  on 
continue  une  œuvre  en  rapprochant  les  éléments 
qui  la  composent. 

Le  premier  résultat  de  ces  études  fut  de  faire 
sentir  plus  nettement  la  distance  qui  sépare  la  ten- 
tative de  Tessier  de  l'œuvre  accomplie  par  les  pre- 
miers homœopathes  et  continuée  par  leurs  succès 
seurs,  d'amener  ainsi  les  partisans  de  réclectismeà 
dresser  une  tente  séparée  sur  le  vaste  champ  du  do- 
maine scientifique  ^   • 

Les  congrès  qui  se  succédèrent  en  1851,  1855, 
18e6,  1858  et  1867,  et  que  l'on  vit  s'ouvrir  trois 
fgis  à  Paris,  une  fois  à  Bruxelles  et  une  foi§  à  Bor- 
deaux, ont  tous  retenti  de  ces  discussions.  Toutes 
ont  conduit  à  diviser  en  deux  parts  le  problème  que 
Tessier  avait  posé.  Dire  qu'il  faille  réunir  en  un  seul 


*  Le  journal  V Art  médical,  fondé  par  J.-P.  Tessier,  est  l'organe  de 
cette  opinion.  Il  a  pour  principaux  rédacteurs  les  docteurs  Milcent,  Da- 
vasse,  Jousset,  Ozanam,  Frédault,  Hermel,Champeaux,Gonnard,  Patin, 
Dufresnes,  de  Genève.  En  même  temps,  l'intégrilé  de  rhomœopathie 
est  défendue,  à  Paris,  par  deux  organes  :  la  Bibliothèque  homœopa- 
thiquCy  fondée  et  rédigée  par  le  docteur  Chargé,  et  VHahnemannisme, 
publié  par  lès  docteurs  Boyer ,  Chancerel  père  et  fils,  Desterne ,  Jabr 
et  Léon  Simon.  Le  Bulletin  de  la  Société  homœopathique  de  Franct 
s'est  imposé  la  tâche  ingrate  de  la  conciliation. 
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faisceau  le  passé  et  le  présent ,  la  tradition  et  Tho- 
mœopathie  est,  en  effet,  une  formule  trop  vague  pour 
conduire  à  une  solution  utile.  Envisagée  dans  ses 
principes,  la  médecine  a  son  histoire,  elle  n'a  pas 
de  .tradition*  :  car  aucun  système  n'a  traversé  les 
siècles  sans  être  combattu  par  un  système  opposé. 

Mais,  à  côté  des  théories,  il  y  a  les  faits.  Recueillis 
avec  patience  parles  génies  illustres  qui  ont  honoré 
la  médecine,  multipliés  par  l'application  des  pro- 
cédés d'exploration  que  la  science  moderne  a  mis 
entre  nos  mains,  ils  constituent  une  mine  que,  tous, 
nous  sommes  appelés  à  exploiter.  Considéré  de  ce 
point  de  vue ,  le  rôle  que  Tessier  et  ses  élèves  ont 
assigné  à  l'éclectisme  peut  être  justifié. 

La  nécessité  de  défendre  dans  son  unité  la  réforme 
hahnemannienne  domina  encore  l'enseignement 
oral  quand  il  put  être  repris. 

Ainsi  que  je  l'ai  dit,  le  cours  de  médecine  homœo- 
pathique  avait  été  suspendu  au  moment  où  éclata 
la  révolution  de  février.  Lorsque  le  docteur  Léon 
Simon  voulut  remonter  dans  sa  chaire,  des  lois  nou- 
velles avaient  surgi,  une  seconde  autorisation  était 
devenue  nécessaire,  mais  les  ministres  qui  se  suc- 
cédèrent pendant  dix-sept  ans,  ministres  de  la  ré- 


•  L'histoire  est  le  récit  des  faits,  la  tradition  est  la  transmission  des 
vérités.  En  religion,  le  paganisme  a  son  histoire,  le  catholicisme,  par 
le  judaïsme,  a  sa  tradition  ;  dans  les  sciences,  la  philosophie  et  la  mé- 
decine ont  leur  histoire  ;  les  sciences  exactes  ont  seules  leur  tradition. 

L^HAHXEiuinnsiiE.  —  Décembre  1869.  II. .—  35 
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publique ,  de  la  présidence  et  de  l'empire,  la  refu- 
sèrent. Sous  l'administration  de  M.  Duruy  seulement, 
une  demande  put  être  soumise  au  conseil  impérial  de 
l'instruction  publique,  qui  l'accepta,  comme,  trente 
ans  plus  tôt,  le  conseil  royal  l'avait  accordée. 

Mon  père  reprit  donc  publiquement  la  défense 
de  la  réforme  hahnemannienne.  Il  y  revint  mûri 
par  trente  années  d'incessants  «travaux,  qui  l'a- 
vaient confirmé  dans  ses  premières  opinions.  Aussi 
malgré  les  dissidences  qui  s'étaient  produites,  il 
maintint  dans  ce  second  enseignement,  comme  il 
l'avait  fait  dans  le  premier,  que  l'homoeopathie  est 
une  réforme  intégrale  de  l'art  de  guérir,  une  doc- 
trine médicale.  Cette  fois  encore,  il  put  formuler 
sa  pensée  .par  ces  mots  :  «  Dans  les  travaux  de 
«  Hahnemann,  il  n'y  a  rien  a  refaire,  il  suffit  de  tout 

a  CONTINUER  ^   » 

Il  ne  devait  pas,  hélas!  poursuivre  longtemps 
ce  dernier  labeur.  Le  cours  de  1865  avait  épuisé 
ses  forces  et  il  lui  fallut  restreindre  celui  de  1866. 
L'année  suivante ,  la  mort  en  m'enlevant  celui  qui 
avait  été  mon  maître  et  mon  guide,  et  dont  je  parta- 
geais les  travaux  depuis  vingt  années,  me  livra  l'obli- 
gation de  continuer  une  tâche  bien  lourde  assu- 
rément . 

Lorsque  je  songeai.  Tan  dernier,  à  reprendre  l'en- 
seignement  de  l'homœopathie,  le  ministre^  toujours 

*  Archives  de  la  médecine  homœopathiquet  t.  V^  1836)  p.  85. 
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jaloux  de  développer  les  moyens  d'instruclion,  ve- 
nait de  fonder  les  Coûns  ubres  de  uk  Sorboinne.  Sa- 
vants, légistes,  littérateurs  étaient  conviés  à  descen- 
dre dans  cette  arène;  l'homoeopathie,  au  nom  de 
la  médecine,  ne  pouvait  la  déserter. 

Si  une  place  m'y  fut  accordée,  je  le  dois  au  glo- 
rieux passé  de  notre  école,  à  sa  situation  présente; 
car  rhomœopathie  a  partout  assuré  et  étendu  ses 
premières  positions. 

L'Italie  a  ses  dispensaires,  son  institut  et  ses  aca- 
démies*; Naples,  Rome  et  Turin  possèdent  des  jour- 
naux*. Des  savants  illustres  y  représentent  notre 
école  :  les  docteurs  Ladelci  et  Pompili,  à  Rome;  Ru- 
bini  et  Guanciali,  à  Naples  ;  Granetti  et  Nonnis,  à 
Turin;  de  Blasi,  à  Messin^,  etc. 

L'Allemagne  continue  ses  publications  périodi- 
ques. Si  les  Archives^  fondées  par  Gross  et  Stapf,  en 
1822,  ont  cessé  de  paraître,  VAllgemeine  Zeitung^ 
créée  par  Rummel,  en  1828,  et  continuée  par  le  docr 
teur  V.  Meyer,  poursuit  ses  succès.  Dresde  a  son 
Journal  de  clinique ^  rédigé  par  le  docteur  Hirschel  ; 
Leipzig  son  recueil  trimestriel  dû  au  zèle  du  docteur 
Cl.  Mûller,  Prague  sa  publication  mensuelle  dirigée 
par  le  docteur  Altschul. 


^  L^Institut  homœopathique  de  Gènes,  l'Académie  homœopathique  de 
Palerme  et  celïe  de  Turin. 

*  VAnemanno,  à  Naples;  ta  Rivista  omiopatica,  publiée  à  Rome  par 
le  docteur  Pompili >  et  le  Jornale  di  medicina  omiopatica,  rédigé  à 
Turin  par  les  docteurs  Âymini,  Dadia  et  Fioretta. 
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La  Société  (T expérimentation  pure^  établie  à  Vienne 
pour  poursuivFe  Tétude  des  médicaments  sur 
l'homme  sain,  a  pour  organe  VŒsterreiche  Zeitschrift; 
à  Leipzig,  Munich,  Reichnau,  Darmstadt,  il  existe  des 
sociétés.  Enfin  deux  congrès  annuels,  celui  des  mé- 
decins homœopathes  du  Rhin  et  de  la  Westphalie,  et 
le  congrès  central  réunissent  à  des  époques  fixes  les 
disciples  de  Hahnemann  répandus  dans  les  diffé- 
rentes villes  de  la  Germanie. 

L'Allemagne  possède  dix  hôpitaux  où  Thomœo- 
pathie  est  pratiquée  :  un  de  quatre-vingts  lits  à  Gum- 
pendorf,  aux  portes  de  Vienne;  l'hôpital  de  Léopold- 
stadt,  à  Vienne  même  (40  lits)  ;  celui  de  Sechshaus, 
(160  lits)  ;  de  Linz,  avec  un  service  d'adultes  (40  lits), 
et  un  service  d'enfants  (12- lits)  ;  l'hôpital  de  Steyer 
30  lits)  ;  de  Gûns  et  de  Gyongyôs ,  en  Hongrie  (24 
its);  de  Kremsier,  en  Moravie  (50  lits)  ;  de  Necha- 
nitz,  en  Bohême;  enfin  deLauban,  dans  la  Silésie 
prussienne  (200  lits).  Il  y  encore  deux  polycliniques 
officielles,  une  à  Leipzig,  l'autre  à  Prague. 

Le  mouvement  de  propagation  imprimé  en  Russie 
par  le  docteur  Jal  a  retenti  jusqu'au  centre  de  la 
malheureuse  Pologne,  où  le  docteur  Ebers  Ta  long- 
temps dirigé.  Saint-Pétersbourg  compte  vingt  mé- 
decins homœopathes,  et  Moscou  en  a  seize.  Les 
docteurs Gastfreund, Beclc,  de  Villiers, Hering,  Jouve- 
nel  comptent  parmi  les  premiers,  Schweickert, 
Stern ,   Goldenberg    parmi    les  seconds.   A  Nijni- 
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Novgorod,  le  docteur  Boj anus ,  chirurgien  habile, 
dirige  un  petit  hôpital  dont  il  a  publié  les  relevés 
cliniques  ^  Moscou  a  un  hôpital  de  vingt  lits  dirigé 
par  le  docteur  Goldenberg,  et  aussi  un  journal. 

La  Belgique  ne  reste  pas  en  arrière  ;  à  Bruxelles, 
quinze  médecins  représentent  Thomoeopathie,  et 
parmi  eux^  trois  membres  de  l'Académie  de  méde- 
cine :  les  docteurs  Carlier,  Variez  et  Dugnioles.  Le 
docteur  de  Moor  pratique  à  Alost,  Stockmann  à 
Gand,  Rayé  à  Vilvorde,  Bernard  à  Mons,  etc.  Un  dis- 
pensaire existe  à  Bruxelles,  sous  la  direction  du  doc- 
teur Mouremans  ;  un'autre  à  Bruges.  Deux  sociétés , 
la  Société  belge  et  la  Société  de  pharmacodynamie ,  et 
deux  journaux  existent  à  Bruxelles. 

L'Angleterre,  sous  la  vigoureuse  impulsion  du 
docteur  Quin,  a  pris  un  rang  prépondérant  en 
homœopathie  :  plus  de  deux  cents  médecins  homœo- 
pathes  sont  répandus  sur  le  sol  de  la  Grande-Bre- 
tagne. Cinq  hôpitaux  ont  été  fondés  :  THôpital 
fîOMŒOPATiuQUE  DE  LoNDRES,  administré  par  un  comité 
composé  du  comte  de  Wilton ,  président ,  Mgr  Tar- 
chevèque  de  Dublin,  le  comte  d'Albemarle,  le  comte 
d'Essex,  lord  Grey,  lord  Rob.  Grosvenor,  Ralph 
Buchan,  etc.  Le  docteur  Quin,  son  fondateur,  en  est 
le  médecin  consultant  ;  les  docteurs  Hamilton,Hill, 
Russel,  Wielobycki,  Wylde,  Beckie,  en  sont  les  mé- 

^Yoy.  l*Art  médicO'Chirurgical  en  Russie^  application  de  rhomoeopa^ 
thie  aux  traitements  ddrurgicaux.  1  vol.  in^»  1804. 
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decins  ordinaires.  La  chirurgie  y  est  représentée  par 
les  docteurs  Carneron,  Edwards,  Smith,  Yeldhara, 
Morgan  ;  l'art  des  accouchements  par  les  docteurs 
Patridge  et  Leadam  *. 

Un  autre  établissement,  THôpital  homœopathique 
MÉTROPOLITAIN,  Bst  cousacré  aux  enfants  :  les  docteurs 
Luther,  "Wilaon,  Drary,  Ayerst  le  desservent. 

A  Doncaster,  existe  THôpital  Saint-James,  dont  est 
chargé  le  docteur  Dunn.  Un  autre  établissement  a 
été  ouvert,  en  1850;  à  Manchester;  il  a  son  méde- 
cin, le  docteur  C.  Philips;  son  chirurgien,  le  doc- 
teur E.  Philips,  et  son  chirurgien  résidant,  le  doc- 
teur MoUov. 

Enfin  TInstitution  HOMŒOPATmouE  de  Norwich  com- 
prend six  salles  desservies  par  les  docteurs  Bell  et 
Hartmann. 

En  Angleterre,  il  n'y  a  pas  moins  de  soixante- 
douze  dispensaires  ouverts  pour  le  traitement  des 
maladies  chroniques  :  quatorze  à  Londres,  quatre 
en  Ecosse,  deux  en  Irlande,  deux  dans  les  îles  de  la 
Manche  et  cinquante  dans  lés  provinces. 

Gomme  sociétés,  on  trouve  la  Société  honuBopa- 
thique  britannique^  dont  le  docteur  Quin  est  le  prési- 
dent, le  docteur  Mackensiele  secrétaire,  et  le  docteur 
Hamilton  le  trésorier  ;  la  Société  médicale  Hahnemann^ 


*  Un  second  grand  hôpital,  VHôpital  Habnemann,  a exisléii  Londres,, 
le  docteur  Curie  père  en  était  le  médecin  ;  des  diflûcultôs  d*adinini»- 
t  ration  ont  empêché  que  eette  fondation  survécût  h  notre  confrère. 
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administrée  par  les  docteurs  Wyld  et  Engall  ;  V Insti- 
tut homœopathiqm  britannique j  avec  le  docteur  Luther 
comme  président,  Drury  pour  secrétaire  et  Wilson 
pour  trésorier  ;  V Association  homcsopathique  du  Nord, 
dont  le  docteur  Ramsbotham  est  le  président ,  et  le 
docteur  Atkin,  secrétaire;  enfin,  la  Société  homcdO' 
pathique  irlandaise. 

Plusieurs  journaux  existent.  Les  plus  importants 
sont  :  the    Briiish  Journal  of  Homœopathy  et  the 
Monthly  Homœopathic  Review;  le  premier  dirigé  par* 
les  docteurs  Drysdale,  Russell  et  Dudgeon  ;  le  second 
par  le  docteur  John  Ryan. 

L'Amérique  a  pris  également  une  position  des 
plus  importantes.  MM.  Catellan,  dans  leur  Annuaire, 
indiquent  plus  de  mille  sept  cents  homœopathes 
pour  l'Amérique  du  Nord,  et  deux  cents  pour  TAmé- 
rique  du  Sud.  Deux  facultés  :  le  Collège  médical  ho- 
mœopathique  de  Philadelphie  et  le  Collège  honuBopa- 
thiqueàe  Claveland  (Ohio)  ont  un  enseignement  com- 
plet et  sont  autorisés  à  délivrer  des  diplômes  *. 

*  A  Philadelphie,  l'enseignement  est  organisé  de  la  manière  sui- 
vante : 

Chirurgie Beakley,  professeur. 

Démonstration  d'anatomie  Couch  ,  professeur. 

Anatomie Helmuth,  — 

Matière  médicale  et  thé- 
rapeutique   Dake,  — 

Physiologie Reed,  — - 

Chimie  et  toxicologie. .   .  Semple ,  — 

Enseignement  homœopa- 
thique ,   pathologie    et 

médecine  pratique..  Small,  -^ 
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Les  hôpitaux  sont  au  nombre  de  quatre  : 

L'HÔPITAL  HOMŒOPATHIQUE   DE  PENNSYLVANIE,  à  PlÛla- 

delphie  : 

Médecins  :  les  docteurs  Gardiner,  Helmulh,  Kit- 
chen,  Small;  chirurgiens:  Gardiner,  Sinis  ;  accou- 
cheurs :Dubs;  Williamson. 

L'Institut  homœopathique  .des  enfants  abandonnés, 
aussi  à  Philadelphie  : 

Médecins  :  James  (B.  W.),  James  (D.),  Raue  ;  jné- 
^decins  consultants:  Lippe  et  l'illustre  Constantin 
Bering. 

L'Hôpital  homœopathique  de  Chicago  : 

Médecins  :  Boardmann,  Colton,  Cooke,  Douglass, 
Ludlaw,  Shipman. 

Obstétrique,  jurisprudence 

médicale Ward,          — 

Médecine  clinique.    .   .   .  Williamson  (doyen) , 
A  Clëvelakd,  les  cours  sont  ainsi  divisés  et  desservis  : 

Chirur^e  et  maladies  chi- 
rurgicales. .  ^   .   .   .   .  Beckwith,  professeur. 

Anatomie  générale  et  spé- 
ciale   Bissel,          — 

Chimie  et  toxicologie.  .   .  Brainard,     — 

•    Matière  médicale Douglass,      — 

Pathologie  spéciale.  .   .   .  Douglass,      — 

Thérapeutique  spéciale  et 

clinique Eilis,            — 

Physiologie  et  hygiène. .   .  Gatchell  (doyen). 

Pathologie  et  thérapeutique 

générales Gatchell,       — 

Obstétrique ,  maladies  des 

femmes  et  des  enfants. .  Guilbert,     — 

Anatomie  chirugicale  et  pa- 
thologique   Hiil,            — 

Jurisprudence  médicale,  t  Honorable  John  Crowdi 


J 
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L'Hôpital  homœopathique  DEMASSACHusEtTs,  à  Boston, 

et  l'HÔPITAL  HOMŒOPATHIQUE  DE  SaïNT-LoUIS  *. 

Il  y  a  huit  dispensaires  officiels. 

Vingt  sociétés  existent  sur  le  vaste  territoire  de 
l'Amérique  du  Nord  '. 

Enfin,  le  docteur  Chargé,  dans  la  Bibliothèqvs 
homœopathique  (n°  16, 2*  année),  nomme  dix  journaux 
américains  '. 

*  Voy.  la  leçon  IV. 

^  L'Institut  homœopathique  américain,  président  :  d' Smith. 

L'Union  américaine  des  expérimentateurs,  secrétaire  :  d'  Go'wley. 

L'Académie  Hahnemann,  président:  d'  Belcher. 

La  Société  homœopathique  de  TÉtat  de  New-York ,  président  ;  d' 
Mathews. 

La  Société  homœopathique  de  New-York,  président  :  d'  Bowers. 

La  Société  homœopathique  de  Rhode-Island,  président  :  d' fiarrows. 

La  Société  hahnemannienne  de  Rhode-Island,  président  :  d'  Okie. 

La  Société  médicale  homœopathique  de   Philadelphie,  président 
d'  Gardiner. 

L'Institut  homœopathique  américain  (Philadelphie)  ,   président  : 
d' Small. 

L'Association  médicale  homœopathique  de   FUlinois,    président  : 
d'  Smith. 

L'Association  médicale   homœopathique  du  Nord  -  Illinois,  prési- 
dent :  d'  Guilbert. 

La  Société  homœopathique  Canadienne,  président:  d'  Ficher. 

La  Société  Hahnemann  de  Cincinnati,  président:  d'  Price. 

La  Société  homoBopalhique  du  Connecticut,  président  :  d' Green. 

La  Société  médicale  homœopathique  du  ftlassachusetls ,  président  : 
d' Gregg. 

L'Institut  homœopathique  de  Hichigan,  président  :  d' Walker. 

La  Société  homœopathique  de  New-Hampshire,  président  :  d'Horrill. 

La  Société  médicale  homœopathique  de  New-Jersey  ,   président  : 
d'  Darric. 

La  Société  homœopathique  de  New-Orléans,  président  :  d'  Mathieu. 

L'Union  des  médecins  homœopathes  de  i'Ohio,  président  :  d'  Pulte. 

»  North  American  Journal  of  Homœopathy,  quarterly.  —  Edit.  d'  ' 
Marcy  and  Hunt* 
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Une  statistique  récente  a  prouvé  que  pour  le  Brésil 
le  nombre  des  homœopathes  était  en  majorité  par 
rapport  à  celui  de  leurs  adversaires.  La  doctrine  de 
Hahnemann  n'a  cessé  de  progresser  dans  cette  con- 
trée, depuis  le  jour  où  le  docteur  Mure  *  Ty  a  intro- 
duite. 

Le  Brésil  a  son  Institut  homœopathique^  dont  le  siège 
est  à  Rio  ;  deux  académies  :  Y  Académie  homœopor 
thique  du  Brésil  (le  docteur  Dugue-Estrada,  président) 
et  V Académie  hom^jeopathique  de  Rio-Janeiro^  présidée 
par  le  docteur  Martins  ;  trente  dispensaires  en  pleine 
activité,  et  une  infirmerie  pour  les  cholériques  éta- 
blie à  Rio  et  desservie  par  les  docteurs  marquis  de 


United  States  Médical  and  Surgical  Journal,  quarterly.  —  Edit. 
d'  Geo.  T.  Shipraan.  Chicago.  —  Send  return  journal  to  d'  CarroJI 
Dunliam. 

New-England  Médical  Gazette ,  monthly.  —  Edit.  d"  AugeUand 
Talbot.  Boston. 

Hahnemannian  Monthly.  —  Edit.  d"MacClatchey. 

Journal  ofHomœopathicMateriamedica,  monthly.— Edit.  d"  Bering 
and  Hur.  Martin.  Philadelphie. 

American  Observer,  monthly.  —  Edit.  d'  E.  Lodge. 

Médical  and  Surgical  Reporter,  bimonthly.  ~  Edit.  T.  P.  Wilson, 
Gleveland  (Ohio). 

Western  Observer,  monthly.  —  Edit.  d'  Helmuth.  Saint-Louis  (Mis- 
souri). 

Médical  Investigator,  monthly.  —  Edit.  J.  C.  Duncan.  Chicago  (Oli- 
nois). 

Homœopathic  Sun,  monthly.  —  Edit.  d'  Hunt.  N.-Y. 

*  Le  docteur  Mure,  après  avoir  importé  Thomœopathie  à  Palermeet 
à  Rio-Janeiro,  s'était  proposé  de  la  porter  en  Egypte.  Malheureusement 
il  ne  se  contenta  pas  de  la  pratiquer  au  Caire  et  à  Alexandrie ,  il  yoM 
traverser  le  désert.  La  caravane  dont  il  faisait  partie  fiit  attaquée  et  le 
docteur  tué  dans  le  combat. 
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Carvalho,  deMedeiros,  Carlos  Childoe,  Pinto,  Lemos 
et  Moura  ;  enfin  une  École  de  médecine  homœopathiqm 
ayant,  comme  celles  de  rAmérique  du  Nord,  le  droit 
de  conférer  des  diplômes.  Le  marquis  de  Carvalho  en 
est  le  directeur,  le  docteur  Manoël  Duarte  Moreira 
le  directeur  honoraire,  et  le  docteur  Carlos  Childoe 
le  secrétaire.  Les  professeurs  sont  :  les  docteurs 
Martins,  Àlves  de  Souza,  Victorino  dos  Santos,  Leboi- 
teux,  GomeSjYieira,  Duarte  Moreira,  Dugue  Estrada, 
Lisboa,  Antonio  de  Lemos,  Martins,  Guidy,  Cossa  et 
Cochrane. 

L'Espagne  est  devenue,  malgré  mille  obstacles, 
un  des  pays  où  la  doctrine  de  Hahnemann  compte  le 
plus  de  représentants,  le  docteur  Nunez  ayant  su, 
malgré  les  luttes  avec  l'éclectisme,  imprimer  à  l'ho- 
mœopathie  un  mouvement  que  secondent  de  tout  leur 
pouvoir  la  Société  hahnemannienne  de  Madrid  ,  dont 
il  est  le  président,  et  les  membres  qui  la  composent, 
les  docteurs  Thomas  Pellicer,  Alvarez  Gonzalez,  Paz 
Alvarez,  Oliver  y  Breychfus,  Garcia  Lopez,  Tejedor, 
Duvoz,  etc. 

Cette  société  a  son  journal  :  el  Criterio  ;  elle  a 
aussi  son  opposition,  à  la  tète  de  laquelle  s'est  placée 
V Académie  homœopathiqtie  de  Madrid.  Lsl  Reforma  mé- 
dica  esi  l'organe  de  cette  nuance,  et  joue,  dans  la 
capitale  de  l'Espagne,  le  rôle  que  VArt  médical  s'est 
attribué  dans  notre  pays« 

Parmi  les  homœopathes  qui  couvrent  le  sol  de  la 
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péninsule  ibérique,  on  compte  des  délégués  du  gou- 
vernement, les  docteurs  Agraiz  et  Miquel  ;  le  doyen 
de  la  faculté  de  Barcelone,  professeur  Foich  ;  des 
professeurs  de  l'université  :  les  docteurs  Hysern 
père,  F.  Janer,  Abrador  et  Hernandez,  et  dans  toutes 
les  provinces  des  noms  justement  honorés  :  Cruxent 
et  Sanllehi,  à  Barcelone;  Fernandez,  àSéville;  Du- 
bost  à  Valence,  etc. ,  et  dans  les  colonies,  à  la  Havane, 
le  docteur  Castroverde ,  doyen  et  professeur  de  mé- 
decine à  l'université  d'Almerîa. 

Enfin  le  Portugal  possède  aussi  bon  nombre  d'ho- 
mœopathes  :  à  Lisbonne ,  les  docteurs  da  Silveira  e 
Castro,  JoséRodrigues,  Manoël  de  Lemos,  José  Corréa, 
chirurgien  de  l'hôpital  Saint-Joseph  ;  à  Porto,  les 
docteurs  Ferreira  Moutinho,  Ferreira  Braga,  Gomes 
de  Souza,  da  Costa,  Fernandez  Rocha,  Pereira 
Diaz,  etc.  Chacune  de  ces  deux  villes  a  son  dispen- 
saire  et  son  journal. 

L'homœopathie  est  encore  représentée  dans  d'au- 
tres contrées  par  des  hommes  éminents  :  à  Stock- 
holm, par  le  docteur  Liedbeck;  à  Smyrne,  par  le 
docteur  Cricca  ;  à  Constanlinople ,  par  le  docteur 
Kirico;  à  Alexandrie,  par  le  docteur  de  Martine, 
élève  de  Rubini. 

N'avais-je  pas  raison  de  dire  que  la  situation  de 
l'homœopathie  justifie  de  tous  points  la  place 
qu'elle  a  pu  occuper  au  sein  des  cours  libres  de 
rUniversité  ? 
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Autorisé  à  porter  la  question  homœopathique 
devant  la  jeunesse  de  nos  écoles,  j'ai  voulu  aussi 
faire  connaître  les  noms  de  ceilx  qui  se  sont  illustrés 
en  défendant  la  réforme  accomplie  par  Hahne- 
mann.  C'était  pour  moi  un  devoir. 

Si,  comme  je  Tespère,  il  m'est  donné  de  reprendre 
la  parole  à  la  Sorbonne,  je  devrai  agrandir  le  cercle 
que  j'ai  tracé.  Cette  année,  j'ai  voulu  faire  connaître 
l'homœopathie  dans  ses  principes,  je  la  suivrai  dé- 
sormais dans  ses  applications  pour  prouver  une  fois 
de  plus  que  :  «  dans  Hahnemann,  se  trouve,  au 
«  moins   en  germe,   toute  la   médecine  considé- 
c<  rée  dans  sa  vérité  et  sa  puissance  ;  dans  sa  vé- 
«  rite  comme  principe  et  comme  méthode,  dans 
«  sa  puissance   comme   moyen    de  gnérison;  j'a- 
«  jouterai  :  dans  son  respect  pour  la  vie  humaine. 
«  Car  rhomœopathie  ne  donne   rien   au  hasard, 
c<  et  seule   elle  indique  la  marche  à  suivre  pour 
a  que  toute  guérîson  entreprise  n'ait  pas  de  fu- 
«  nestes  conséquences,  distinguant  avec  un  soin 
<(  particulier  la  palliation  de  la  guérison,  entre  cette 
«  dernière  et  la  transformation  des  maladies.  Ayant 
«  compris  le  lien  qui  unit  les  générations  dans  la 
c(  solidarité  de  la  douleur,  comme  elles  sont  liées 
«  entre  elles  dans  la  solidarité  du  bien,  seule  l'ho- 
«  mœopathie  a  porté  un  regard  puissant  sur  les  plus 
«  terribles  infirmités  qui  affligent  notre  espèce  :  je 
«  veux  parler  des  maladies  héréditaires.  On  disputera 
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«  longtemps  encore  sur  l'homœopathie ,  sur  sa 
c<  valeur  et  sur  son  innocuité.  Les  uns  lui  nieront  sa 
«  thérapeutique,  en  reconnaissant  en  elle  un  système 
«  pathologique  régulier.  D'autres  lui  refuseront 
«  toute  pathologie,  en  reconnaissante  puissance  de 
«  sa  thérapeutique.  D'autres,  enfin,  lui  nieront  tout, 
«  et  se  placeront  ainsi  en  face  d'un  mystère  inexpli- 
<i  cable  :  celui  d'une  doctrine  qui  n'a  rien  et  grandit 
«  tous  les  jours ^..  » 

Et  maintenant,  je  livre  mon  travail  à  l'apprécia- 
tion de  mes  confrères,  en  rappelant,  toutefois, 
qu'il  s'y  est  agi  bien  plus  de  jeter  les  bases  d'un  ea- 
seignement  nouveau  que  de  le  suivre  jusque  dans  ses 
derniers  développements.  Si  j'ai  pu  contribuer  ainsi 
au  progrès  de  notre  doctrine,  apporter  mon  tribu  ta 
l'œuvre  commune,  j'aurai  atteint  le  but  que  je  me 
proposais. 

Un  dernier  mot  :  Le  cours  de  1869  a  été  surtout  le 
résumé  de  ceux  qui  ont  précédé.  On  ne  sera  donc 
pas  surpris  si,  après  avoir  repris  l'œuvre  de  celui  qui 
fonda  parmi  nous  l'enseignement  régulier  de  l'ho- 
mœopathie, j'appelle  sur  mes  Conférences  la  pro- 
tection des  "souvenirs  qu'il  a  laissés ,  si  je  les  con- 
sacre à  honorer  sa  mémoire. 

D'  Léon  SIMON. 

Paris,  !•'  octobre  1869. 
*■  Gommentaites  sur  l'Organon,  p.  559. 
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VARIÉTÉS 

ABSURDJTÉ  OE  LA  LOGlOUE  FRANÇAISE,  ET  NULLITÉ  DES  ARGUMENTS 
QUE  L'ON  EN  TIRE  CONTRE  L'HOMOŒOPATHIE 


DE  LA  DEFINITION. 

L'importance  de  la  définition,  qui  a  pour  but  d'expliquer 
les  mots  et  les  choses,  résulte  de  son  objet  même. 

Examinons  les  règles  qui  lui  sont  appliquées  par  la  lo- 
gique française. 

«  Il  y  a  deux  sortes  de  définitions  :  l'une  plus  exacte  ^ 
qui  retient  le  nom  de  définition  ;  l'autre  moins  exacte^ 
qu'on  appelle  description.  »  (Logique  de  Port-Royal^ip.  1 70. 

Par  quel  abus  de  langage  la  description  est-elle  appelée 
encore  définition? 

En  donnant  à  la  même  expression  deux  acceptions  dif- 
férentes, on  commet  le  sophisme  désigné  par  la  logique 
elle-même  sous  le  nom  de  «  ambiguïté  des  termes.  » 
(Ibid.j  p.  265).  Un  sophisme  au  début  de  la  logique,  ce 
n'est  pas  heureux  ! 

«  l**La  plus  exacte  est  celle  qui  explique  la  nature; 
d'une  chose  par  ses  attributs  essentiels,  dont  ceux  qui  sont 
communs  s'appellent  genre^  et  ceux  qui  sont  propres,  dif- 
férence. » 

Ainsi  QU  définit  : 

«  L'homme,  un  animal  (genre)  raisonnable  (différence).» 

«  11  faut,  autant  qu'on  le  peut,  que  ce  qu'on  met  pour 
genre  dans  la  définition  soit  le  genre  prochain  du  défini,  et 
non  pas  seulement  le  genre  éloigné.  »  (Ibid.  p.  170.) 

La  raison  en  est  simple  :  c'est  que  de  la  sorte^  on  suit, 
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sans  la  rompre,  la  chaîne  des  fails  ou  des  êtres,  dont  la- 
plication  repose  sur  une  idée  antérieure  et  inamédiak 
supposée  déjà  connue  ;  celle-ci  sur  la  précédente,  et  ainsi 
de  suite,  dans  Tordre  le  plus  parfait. 

«  2*  La  définilion  moins  exacte,  qu'on  appelle  rfescrip- 
lion,  est  celle  qui  donne  quelque  connaissance  d^une 
chose  par  les  accidents  qui  lui  sont  propres,  et  q\ûla  déter- 
minent assez  pour  en  donner  quelque  idée  qui  lafecenie 
des  autres  par  la  figure,  la  grandeur,  la  cou  leur,  \itw«r, 
la  matière,  la  forme,  la  fin,  etc.  »  (Ibid.) 

Il  résulte  de  ces  deux  explications,  que,  pour  Icssa^ 
de  Port-Royal,  la  définition  proprement  dite  n  imjfiçw 
point  la  distinction  de  la  chose  définie  d'avec  les  autres^ 
et  que  la  description  seule  jouit  de  celte  propriété.  Or. 
c'est  précisément  le  contraire  qui  a  lieu  :  la  définitionpar 
le  genre  et  Tespèce  (différence)  est  une  véritable  cbssifi- 
cation  fondée  sur  les  caractères  distinctifs  des  choses  enln? 
elles,  sur  les  rapports  extérieurs  qu'elles  soutieDoen^ 
ainsi  qu*il  est  facile  de  le  voir  par  le  tableau  ci-après: 

Î  céleste 
/  non  mobile  par]  non  vivant  —  Minéral 
)      lui-même,    {vivant       —  Véyétal 

Tandis  que  la  description,  qui  s'appuie  sur  les  accidents 
intérieurs  de  l'objet  défini,  qui  supprime  par  conséquent 
tout  rapport  ou  caractère  extérieur  résultant  de  la  compa- 
raison de  cet  objet  avec  les  autres,  ne  s'occupe  nullemenl 
de  Ten  discerner.  Prendre  ainsi  les  choses  à  rebours,  c'est 
ce  qu'on  appelle  une  absurdité  1 

Les  considérations  précédentes  nous  donnent  encore 
lieu  de  faire  remarquer,  en  passant,  combien  est  fausse 
l'opinion  de  Condillac,  qui  veut  que  «  toute  définition  » 
soit  «  une  analyse.  »  (Art  de  penser^  chap.  x.)  La  défini- 
tion a  besoin  de  l'analyse  ;  mais  elle  n'est  pas  uniquement 
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'^^  '  ^  cànstituée  parcelle-ci  ;  elle  suppose,  en  effet,  une  relation 
uh  y  -provenant  d'un  rapprochement  qui  est  tout  l'opposé  de 
**^'  "^-'rla  séparation  effectuée  par  l'analyse. 
'  P^-        Voyez  d'ailleurs  le  peu  de  sévérité  apporté  dans  une 
i'(/e.;i.' science  qui  en  exige  plus  que  toute  autre  : 
jv/'/ir  V     ec  La  plus  exacte...,  »  «  la  moins  exacte...  » 
;:.'r;r-     L'exactitude  n'a  pas  de  degré  en  plus  ou  en  moins  :  elle 
w'.'jy'^r  est  tout  entière,  ou  elle  n'est  pas  du  tout.  Par  conséquent, 
la  description,  ou  définition  moins  exacte^  doit  être  rejetée 
comme  entachée  d'erreur. 

Que  deviennent  alors  les  définitions  familières  à  la  mé- 
decine traditionnelle  des  maladies  par  leur  cause^  par  leur 
traitement,  par  leur  fin  ? 
Revenons  à  la  véritable  définition. 
Elle  repose,  avons-nous  vu,  sur  une  idée  plus  générale 
(genre)  que  le  défini.  Mais  alors  comment  définira-t-on  les 
lois  scientifiques,  c'est-à-dire  les  conceptions  les  plus 
élevées  auxquelles  tendent  les  sciences,  puisque  ces  con- 
ceptions, étant  supposées  les  plus  générales,  ne  sauraient 
avoir  un  genre  plus  général  qu'elles  sans  une  évidente 
contradiction? 

«  Chercher  les  rapports  naturels  qui  unissent  tant  d'é- 
léments divers,  en  faire  sortir  l'ordre,  l'unité  ;  en  déduire 
enfin  des  lois  générales  »  (Monneret,  Pathologie  générale^ 
p.  1)  :  tout  cela  est  assurément  fort  beau,  et  je  ne  songe 
nullement  à  y  contredire  (du  moins  quant  au  fond,  car 
pour  ce  qui  est  de  la  forme,  on  ne  déduit  pas,  on  induit 
les  lois  générales  de  leurs  éléments)  ;  mais,  de  grâce, 
comment  arrivera-t-on  à  se  faire  comprendre,  comment 
parviendra-t-on  à  s'entendre  soi-même,  quand  il  s'agira 
d'exposer  le  résultat  général  de  ses  investigations,  puisqu'il 
est  constant,  d'après  le  principe  même  de  la  définition, 
que  ce  résultat  général,  cette  loi,  supposée  trouvée,  ne 
saurait  être  formulée? 
La  vieille  médecine  a-t-elle  une  logique  supérieure  à  la 

l'hahreiiakrishe.  —  Décembre  1869.  II.  —  56 


563  VARIÉTÉS. 

logique  vulgaire,  et  qui  lui  permette  de  détruirecette  ob- 
jection? 

Il  s'en  faut,  car  l'un  de  ses  plus  illustres  représentants, 
Monneret,  prétend  que  la  définition  (de  la  maladie)  doit 
être  basée  sur  «  les  phénomènes  morbides,  la  lésion,  la 
came  et  le  traitement  »  (p.  198).  Nous  aurions  beau  jeu 
si  nous  voulions  entrer  dans  le  détail  de  cette  proposition; 
mais  l'espace  nous  manque,  et  nous  nous  contenterons  de 
faire  observer  que  le  savant  professeur  a  confondu  la  des- 
cription avec  la  définition  ;  et  qu'il  ne  parait  même  pas 
s'être  douté  de  l'insuffisance  et  de  Tinexactitude  qui  la 
caractérisent. 

Il  appert  suffisamment  de  cet  exemple  que  la  logique 
usuelle  est  encore  préférable  à  celle  des  partisans  de  la 
médecine  scolastique,  et  que  si  la  première  est  impropre 
à  la  constitution  de  la  science,  il  en  est  de  même  et  à  plus 
forte  raison  de  la  seconde. 

Donc  la  médecine  soi-disant  rationnelle  est  incapable 
d'exprimer  une  généralité  née  de  la  raison,  partant,  delà 
disculer  :  donc  sa  prétention  de  renverser  la  loi  horaoeo- 
pathique  est  radicalement  annihilée  par  l'impuissance 
même  de  l'instrument  dialectique  dont  elle  dispose,  disons 
mieux,  par  Tabsurdité  à  laquelle  il  la  fait  aboutir. 

Continuons  : 

«  Il  y  a  trois  choses  nécessaires  à  une  bonne  définition  » 
(nous  savons  ce  qu'il  faut  entendre,  en  logique  française^ 
par  une  bonne  définition). 

a  II  faut  qu'elle  soit  universelle,  qu'elle  soit  propre, 
qu'elle  soit  claire,  c'est-à-dire,  qu'elle  comprenne  tout  le 
défini  »,  «  qu'elle  ne  convienne  qu*à  lui  »,  et  «  qu'elle 
nous  serve  à  avoir  une  idée  plus  claire  et  plus  distincte  de 
la  chose  qu'on  définit.  »  (Logique  de  Port-Royd^  p.  lîO.) 

Voyons  l'application  que  la  logique  usuelle  fait  de  ses 
préceptes  à  sa  propre  définition^  qu'il  nous  importé  essen- 
tiellement d'examiner. 
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«  La  logique  est  Vart  de  bien  conduire  sa  raison  dans  la 
connaissance  des  choses,  tant  pour  s'en  instruire  que  pour 
en  instruire  les  autres.  (Logique  de  Port-Royal^  p.  29.) 

D'abord,  une  question  préjudicielle,  si  vous  le  permet- 
tez :  Pourquoi  cette  différence  entre  la  manière  de  s'ins- 
truire et  celle  d'instruire  les  autres  ?  L'esprit  qui  apprend 
n'est-il  pas  le  même  dans  les  deux  cas  ?  Et  Condillac  n'a- 
t-il  pas  pu  affirmer  avec  autant  de  raison,  c'est-à-dire 
avec  aussi  peu  de  motifs,  que  <x  la  meilleure  manière 
d'instruire  les  autres,  c'est  de  les  conduire  par  la  route 
qu'on  a  dû  tenir  pour  s'instruire  soi-même?  »  (Condillac, 
Art  de  penser ^  p.  242.)  Maintenant,  la  logique,  qui  s'oc- 
cupe de  spéculations  rationnelles,  n'est  pas  un  art,  mais 


une  science*. 


Ensuite,  où  trouve-t-on,  dans  cette  définition,  le  genre 
prochain  et  la  différence  spécifique*  qui  en  sont  les  deux 
éléments  indispensables? 

Et  puis,  qu'est-ce  que  la  raison?  qu'est-ce  que  la  con- 
naissance ?  et  quelles  choses  la  logique  est-elle  appelée  à 
connaître  ?  Définir  l'inconnu  par  l'inconnu,  c'est  rendre 
nécessaire  une  définition  de  la  première,  puis  une  défi- 
nition de  la  seconde,  et  ainsi  de  suite  :  c'est  donner  lieu  à 
ce  qu'on  appelle  le  progrès  infini^  et  tomber  dans  le  sophisme 
que  la  logique  condamne  elle-même  sous  le  nom  de  c<  pé- 
tition de  principe  »  :  elle  est  donc  ici  encore  en  contradic- 
tion avec  elle-même. 


*  Pour  Descartes,  ce  ne  serait  ni  Tun  ni  Tautre;  il  dit,  en  effet,  que 
le  bon  sens  suffit  à  distinguer  le  vrai  d*aTec  le  faux.  Mais  il  se  dément 
un  peu  plus  loin  quand  il  regarde  la  méthode  comme  nécessaire,  car 
la  méthode  est  Foi^anisation  du  bon  sens,  et  non  le  bon  sens  livré  à  ses 
propres  forces.  Au  surplus,  Finsuffisance  du  bon  sens  ressort  claire- 
ment des  règles  qu'il  a  données  en  le  prenant  pour  base  :  elles  sont  si 
peu  méthodiques  et  si  vagues,  qu'on  ne  sait  jamais  si  on  les  a  obser- 
vées ou  violéeSi  (Voy.  Descartes,  Discours  de  la  méthode^  I'*  partie, 
§  1  et  3). 
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«  La  logique  est  Tart  de  diriger  Fesprit  dans  la  recherche 
de  la  vérité.  »  C'est  a  Pinstitutrice  de  la  raison  ;  elle  la 
garde  du  scepticisme,  de  Thypothèse  et  de  Terreur,  a 
(Damiron,  Cours  de  philosophie.) 

CettQ  définition,  malgré  le  développement  qui  l'accom- 
pagne, ne  vaut  pas  mieux  que  celle  de  Port-Royal.  On  y 
constate  également  l'absence  de  genre  prochain  et  de  diffé- 
rence spécifique,  et  on  n'y  trouve  rien  qui  y  supplée;  elle 
renferme  également,  du  reste,  des  termes  inconnus,  dont 
l'explication  devient  nécessaire  et  conduit  fatalement  au 
progrès  infini  et  au  sophisme  que  nous  avons  déjà  signalés  : 
Qu'est-ce  que  l'esprit?  qu'est-ce  que  la  vérité?  qu'est-ce 
que  l'erreur?  Le  physicien,  le  chimiste,  le  naturaliste,  le 
médecin,  tous  ceux  enfin  qui  cultivent  les  sciences  expéri- 
mentales, ont  pour  but,  aussi  bien  que  le  métaphysicien, 
la  découverte  de  ce  qui  est  vrai  ;  mais  la  vérité  qu'ils 
cherchent  est  différente  pour  chacun  d'eux,  parce  qu'elle 
est  relative  à  l'objet  distinct  de  leurs  études,  et  spéciale 
au  point  de  vue  où  ils  se  placent.  Quelle  est  donc  la  spé- 
cialité de  la  logique  ?  Elle  n'est  pas  toute  là  vérité,  la  source 
d'où  découlent  toutes  les  autres  :  autrement  elle  serait 
l'omni-science,  et  nous  savons  que  la  balance  et  le  micro- 
scope nous  en  ont  plus  appris  en  cinquante  ans  qu'en  vingt 
siècles  la  Métaphysique  d'Aristote.  Quelle  est  donc,  je  le 
répète,  la  vérité  dont  la  logique  s'occupe? 

Il  semblerait,  au  premier  abord,  qu'elle  est  le  couron- 
nement de  toutes  les  sciences,  même  de  celles  qui  s'en- 
quièrent  uniquement  des  faits  de  l'ordre  matériel,  car  on 
lit  dans  PortRoyai  : 

<x  L'exactitude  de  la  raison  est  généralement  utile  » 
(d'autres  diraient  nécessaire)  «  dans  toutes  les  parties  et 
dans  tous  les  emplois  de  la  vie  ;  ce  n'est  pas  seulement 
dans  les  sciences  qu'il  est  difficile  de  distinguer  la  vérité 
de  l'erreur,  mais  aussi  dans  la  plupart  Ses  sujets  dont  les 
hommes  parlent  et  des  affaires  qu'ils  traitent  »  (p.  3). 
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Mais  un  examen  plus  approfondi  vient  nous  prouver 
surabondamment  que  la  logique  n'envisage  que  les  opéra- 
tions de  l'esprit  s'exerçant  dans  le  domaine  des  abstrac- 
tions, qu'elle  est,  en  un  mot,  purement  formelle  ;  car  les 
exemples  qu'elle  tire  des  sciences  physiques  ou  naturelles 
n'ont  pas  d'autre  but  que  de  faciliter  Tintelligence  du 
raisonnement  : 

c(  Rien  ne  peut  plus  contribuer  à  les  faire  bien  enten- 
dre (les  préceptes)  et  à  les  faire  mieux  retenir,  que  cette 
diversité  de  choses  tirées  d«s  sciences,  parce  qu'ils  sont 
d]eux-mémes  trop  subtils  pour  faire  impression  sur  Tes- 
prit  »  (p.  19).  En  quoi  les  savants  de  Port-Royal  se  trom- 
pent grossièrement,  car  lorsqu'on  applique  aux  réalités 
extérieures  des  propositions  qui  ne  conviennent  qu'aux 
faits  intellectuels,  on  dénature  l'élément  de  la  connais- 
sance, on  substitue  à  des  généralités,  à  des  abstractions 
vides,  des  individualités  concrètes  qui  n'ont  rien  de  com- 
mun avec  les  premières  ;  on  assimile  enfin  des  choses  telle- 
ment dissemblables  (l'esprit  et  la  matière),  que  tout  le 
monde  en  affirme  l'antipathie,  rincommensurabilité,  de 
sorte  que  l'exemple  est  bien  plutôt  fait  pour  tromper  que 
pour  éclairer. 

Mais  quittons  cette  observation  et  tenons  bonne  note 
de  ceci,  que  la  logique  <x  consiste  dans  les  réflexions  que 
les  hommes  ont  faites  sur  les  principales  opérations  de 
l'esprit  :  concevoir,  juger,  raisonner,  ordonner  (Logique 
de  Port-Royal,  p.  27)  ;  en  d'autres  termes,  que  la  logique 
est  une  science  vide  de  réalité  objective,  et  fondée  unique- 
ment sur  les  données  de  l'entendement. 

Or,  dans  cet  état,  par  quel  lien  se  peut-elle  rattacher  aux 
faits  d'observation  extérieure  qu'elle  a  la  prétention  de 
réunir  et  d'unifier?  comment  son  immixtion  dans  des 
sciences  qui  sont  en  dehors  d'elle  peut-elle  se  justifier? 

Quelle  valeur  enfin  peuvent  avoir  des  rapports  de  faits 
qui  sont  déterminés  par  une  science  dont  la  relation  avec 
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ces  faits  n'est  même  pas  établie?  Il  devient  dès  lors  tout 
aussi  absurde  de  soumettre  les  résultats  de  l'expérience 
an  contrôle  du  jugement,  qu'il  le  serait  défaire  une  ana- 
lyse chimique  avec  des  lois  astronomiques. 

L'intrusion  de  la  logique  dans  des  connaissances  qui 
n'ont  avec  elle  aucun  lien,  n'est  pas  seulement  une  usur- 
pation ;  c'est  encore  et  surtout  une  source  de  sottises 
qu'on  débite  avec  l'accent  delà  plus  entière  conviction. 

Pour  n'en  donner  qu'un  exemple  :  la  séparation  de  l'es- 
prit et  de  la  matière,  qu'elle  a  provoquée  par  son  iiupuis- 
sance  à  en  expliquer  la  réunion,  a  été  la  cause  du  maté- 
rialisme qui  a  fait  irruption  dans  le  monde.  Pouvait-il  en 
être  autrement? 

En  haine  des  sciences  d'observation  qui  la  sollicitaient 
d'un  secours  qu'elle  n'a  jamais  pu  leur  fournir,  la  logique 
vulgaire  les  a  déclarées  d'une  importance  secondaire; 
puis,  voyant  leurs  progrès  incessants,  elle  les  a  anathéma- 
lisées  comme  des  rivales  dangereuses;  et  finalement,  elle 
s'en  est  éloignée  comme  d'un  objet  méprisable.  Or,  en 
opérant  cette  scission,  la  philosophie  spiritualiste,  ou,  si 
l'on  aime  mieux,  la  psychologie,  a  affirmé,  non  point  la 
subordination  de  la  matière  à  l'esprit  qui  était  dans  sa 
pensée,  subordination  qui  supposait  précisément  le  rap- 
port qu'elle  n'a  su  découvrir,  mais  au  contraire  leur  com- 
plète indépendance,  et  par  suite  leur  égale  valeur  ;  en  po- 
sant la  matière  en  face  de  l'esprit,  elle  l'a  élevée  au  niveau 
de  celui-ci  ;  de  façon  que  la  préférence  donnée  à  la  pre- 
mière n'a  plus  impliqué  le  renversement  de  la  vérité, 
mais  qu'elle  est  résultée  d'un  choix  très-légitime  et  qu'elle 
est  devenue  une  simple  affaire  de  goût  et  de  tempéra- 
ment. 

On  peut  donc  dire  que,  non  contente  de  mentir  à  l'évi- 
dence en  adoptant  une  séparation  dont  l'expérience  jour- 
nalière lui  montrait  la  fausseté,  puisque  partout  le  corps 
et  l'esprit  sont  réunis  dans  l'homnx^,  la  Logique  rationnelle 


LOGIQUE  FRANÇAISE.  567 

a  encore  été  la  promotrice  la  plus  efficace  el  la  plus  ar- 
dente du  matérialisme  qui  fait  son  désespoir. 

Et  c'est  elle  qui  prétend  nous  garantir  de  Thypothèse  et 
de  Terreur,  quand  elle  nous  donne  un  si  funeste  exemple 
de  Tune  el  de  l'autre? 

Elle  s'appelle  l'institutrice  de  notre  raison,  et  c'est  nous 
qui  sommes  obligés  de  l'arrêter  dans  son  premier  essor  en 
lui  criant  :  a  Casse-cou  !  »  Pure  vanterie  de  sa  part  ! 

Qu'a  fait,  de  son  côté,  la  médecine  traditionnelle?  Au 
mépris  de  la  métaphysique,  qu'elle  a  très-injustement  con- 
fondue avec  la  piètre  idéologie  de  ses  adeptes  les  plus  au- 
torisés, idéologie  qui  ne  lui  avait  apporté  que  des  décep* 
tions,  elle  a  pris  ses  règles  un  peu  partout,  au  hasard, 
sans  discernement  ni  méthode,  éclectiquement  enfin,  et 
elle  est  arrivée  ainsi  à  se  constituer  une  logique  boiteuse, 
incohérente,  bâtarde,  fort  inférieure  à  celle  qu'elle  avait 
dédaignée. 

Cette  dernière  avait  préconisé  les  définitions  par  le 
genre  et  l'espèce ,  qui  ne  peuvent  malheureusement  pas 
servir  à  exprimer  les  lois  générales  que  les  sciences  ont 
en  vue  ;  mais  la  médecine  a  fait  bien  pis  ;  elles  les  a  rem- 
placées par  d'autres  qui  n'ont  plus  aucune  valeur  scientifi- 
que. Triste  choix,  dont  les  exemples  fourmillent!  Écoutez  : 

<x  La  physiologie  est  l'étude  des  fonctions.  »  (Bbaghet.) 

On  ne  peut  voir  là  qu'une  tautologie  vide  de  sens.  Car 
les  fonctions  étant  à  leur  tour  considérées  comme  les  élé- 
ments de  la  physiologie,  la  définition  revient  à  ce  cercle 
vicieux  et  ridicule  : 

«  La  physiologie  est  1  élude  de  la  physiologie.  » 

Belle  proposition,  vraiment  I 

«  La  physiologie  est  la  science  de  la  vie.  »  (Béclârd.) 

Mais  puisque  la  vie  est  regardée  comme  un  ensemble 
de  fonctions,  et  que  la  connaissance  de  cet  ensemble  con- 
stitue la  physiologie,  nous  retombons  encore  sur  cette 
billevesée  : 
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«La  physiologie  est  la  science  de  la  physiologie.  » 

L'explication  n'est  pas  merveilleuse,  il  faut  en  con- 
venir. 

a  La  vie  est  Tensemble  des  fonctions  qui  résistent  à  la 
mort.  »  (BicHAT.) 

D'abord,  qu'est-ce  que  la  mort,  que  nous  voyons  figurer 
ici  en  face  de  la  vie? 

Et  puis,  qu'est-ce  qu'une  fonction?  Et  surtout,  qu'est- 
ce  qu'une  fonction  qui  résiste,  par  opposition,  j'imagine, 
à  une  fonction  qui  ne  résiste.pas  ? 

Nous  voyons  partout  des  individus  qui  vivent  et  qui 
meurent  :  leurs  fonctions  cessent  avec  leur  existence; 
elles  n'ont  donc  pas  résisté  à  la  mort  ;  ces  fonctions  n'é- 
taient-elles donc  pas  des  fonctions)?  Que  doit-on  alors  ap- 
peler de  ce  nom  ?  Est-ce  que  pour  Bichat  les  fonctions  doi- 
vent être  éternelles?  Quel  organisme  lui  en  a  jamais  offert 
de  semblables  ? 

«  La  maladie  est  un  désordre  notable  survenu,  soit  dans 
la  disposition  matérielle  des  parties  constituantes  du  corps 
vivanty  soit  dans  l'exercice  des  fonctions.  »  (Chomel,  Pa- 
thologie  générale^  page  17.) 

Voilà  une  explication  qui  ne  pèche  point  par  excès  de 
concision,  et  qui  n'en  est  cependant  ni  plus  claire,  ni  plus 
exacte. 

a  La  maladie,  un  désordre  I  »  Mais  il  y  a  tout  un  monde 
entre  ces  deux  expressions.  Je  n'en  veux  pour  preuve  que 
le  tableau  suivant,  qui  pourrailétre  infiniment  plus  étendu 
encore  : 


{régulière  (ordre) 

^  ]organiques{ 

\  lanim.  j 


bestiales. 

I  mortes 

kiMllM.  ( 

I  vivantes. 


A  la  vue  de  ce  tableau  et  de  l'éloignement  des  termes 
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employés  par  Chomel,  il  est  permis  de  douter  que  ses  con- 
naissances dialectiques  se  soient  jamais  élevées  jusqu'au 
genre  prochain  et  à  la  différence  spécifique,  qui  sont 
pourtant  TABC  de  la  logique. 

Quant  aux  maladies  constituées  par  une  disposition  irré- 
gulière (désordre)  des  parties,  nous  les  concevons  très- 
bien  :  les  hernies ,  par  exemple  ;  mais  une  ectopie  con- 
sécutive ou  constitutionnelle  (du  cœur,  je  suppose),  mal- 
gré le  désordre  qu'elle  présente  comparativement  à  Tétat 
normal,  a-t-elle  jamais  été  considérée  comme  une  maladie 
de  cet  organe?  Non.  Dès  lors,  la  définition  de  la  maladie 
par  le  «  désordre  des  parties  constituantes  »  est  une  géné- 
ralité qui  manque  d'éléments  suffisants,  qui  est  éminem- 
ment fausse. 

Et  l'ulcère,  maladie  dans  laquelle  il  y  a  disparition 
des  parties  anatomiques  primitives,  est-ce  un  désordre? 
Peut-il  y  avoir  désordre  matériel  là  où  la  matière  man- 
que? 

Et  l'hypertrophie,  est-ce  davantage  un  désordre?  N'y 
trouve-t-on  pas  c<  tous  les  éléments  anatomiques  dans  leurs 
rapports  respectifs  ?  »  (Grisolle,  Pathologie  interne^  t.  II, 
p.  166.) 

La  maladie  est  donc  autre  chose  qu'un  désordre,  et 
Chomel  n'a  pas  su  la  définir. 

Que  signifie  maintenant  le  c<  désordre  de  l'exercice  des 
fonctions  ?  » 

«  Un  désordre  d'exercice  !  »  Mais  ces  deux  mots-là  n'ont 
pas  de  sens.  Un  exercice  n'est  pas  un  composé  matériel 
dont  les  parties  puissent  prendre  telle  ou  telle  place  :  a-t-il 
voulu  dire  le  a  désordre  des  fonctions?  »  Mais  les  fonc- 
tions ne  renferment  pas  non  plus  d'éléments  matériels 
qu'on  puisse  ranger  de  telle  ou  telle  manière  ;  quant  à 
l'expression  de  notable,  on  se  demande  ce  qu'elle  vient 
faire  là,  sinon  jeter  le  trouble  dans  les  esprits,  éterniser 
des  discussions  oiseuses,  car  elle  désigne  un  degré  qui 
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peut  varier  au  caprice  de  chacun  et  atteindre  aux  extrê- 
mes les  plus  opposés  sans  cesser  d'être  vrai. 

«  On  donne  le  nom  de  maladie  à  toute  perturbation  sur- 
venant dans  une  ou  plusieurs  parties  du  corps,  qui  se  ma- 
nifeste par  le  trouble  des  actes  d'un  ou  de  plusieurs 
organes  en  particulier,  ou  même  d'un  ou  de  plusieurs 
appareils  en  entier.  »  (Robin^  Dict.  de  méd.) 
'  Celle-là  est  encore  plus  mauvaise  que  toutes  les  autres, 
puisqu'à  tous  leurs  défauts  elle  ajoute  celui  d'omettre 
complètement  la  lésion  anatomiqye,  primitive  ou  secon- 
daire. 

Nous  n'irons  pas  plus  loin  dans  cette  critique,  parce  que 

nous  serions  forcé  de  consacrer  au  galimatias  des  ou- 
vrages les  plus  en  vogue,  un  espace  qui  peut  être  beaucoup 
plus  utilement  employé. 

Nous  terminerons  par  cette  seule  réflexion,  que  la  mé- 
decine rationnelle,  en  prenant  au  sérieux  la  séparation 
irrationnelle  si  malheureusement  prononcée  au  début  de 
la  métaphysique,  est  en  pleine  contradiction  avec  elle- 
même,  puisqu'elle  avoue  :  D'une  part,  qu'elle  n'a  point 
affaire  à  l'esprit,  qu'elle  l'écarté  de  son  sujet  : 

«  Comme  ne  lui  appartenant  pas  »  (Béclard,  Pkysiol, 
p.  2); 

Tandis  que  de  l'autre  elle  prétend  que  : 

«  L'aliénation  mentale  est  ime  maladie,  »  et  que  «  les 
aliénés  sont  enfin  »  (c'est-à-dire  avec  raison)  «  tombés  aux 
mains  des  médecins,  i»  (Béclard,  p.  1.)  Eh  bien,  non,  la 
raison  ne  veut  pas  que  l'aliéné  tombe  aux  mains  du  mé- 
decin s'il  a  négligé  d'étudier  l'intelligence  à  l'état  nor- 
mal, car  elle  est  en  droit  de  poser  ce  dilemme  :  «  Ou  la 
physiologie  organique  doit  précéder  la  pathologie  organi- 
que comme  vous  le  prétendez,  et  par  le  même  motif  la 
psychologie  doit  être  étudiée  avant  l'aliénation  mentale, 
contrairement  à  ce  que  vous  dites;  ou  la  psychologie  n'a 
point  de  rapport  avec  la  folie,  et  par  la  même  raisonna 
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physiologie  n'a  aucun  lien  qui  la  rattache  à  la  pathologie, 
et  vous  avez  tort  de  les  subordonner  Tune  à  l'autre.  Quelle 
que  soit  l'alternative  que  vous  choisissiez,  la  conclusion 
est  contre  vous.  » 

Hahnemann  était  trop  persuadé  de  l'influence  récipro- 
que de  Tesprit  et  du  €orps  pour  tomber  dans  ce  ténébreux 
paralogisme.  Aussi  a-t-il  écrit,  d'une  part  : 

«  Celles-là  (les  maladies  mentales)  influent  avec  le  temps 
sur  la  santé  du  corps,  et  la  compromettent  souvent  à  un 
haut  degré  »  [Organoîi^^  225)  :  et  de  Tautre  : 

«  L'élat  du  moral  et  de  l'esprit  change  dans  toutes  les 
maladies  corporelles,  et  Ton  doit  le  comprendre  parmi  les 
symptômes  principaux  qu'il  importe  de  noter...  »  (/ftid., 
g  210)  dans  toutes  les  maladies  appelées  corporelles^ 
c'est-à-dire  dans  tous  les  états  morbides  qui  sont  les  plus 
éloignés  de  ceux  qu'on  désigne  communément  sous  le  nom 

de  maladies  mentales. 

D'  Jal. 
(A  suivre.) 


NÉCROLOGIE 

L*homœopathie  française  vient  de  perdre  un  de  ses  plus 
anciens  représentants  :  le  docteur  Arnaud  lui  a  été  enlevé 
le  13  octobre,  après  une  courte  maladie.  Notre  confrère 
avait  été  un  des  premiers  à  embrasser,  à  Paris,  la  réforme 
de  Hahnemann.  Associé  pour  un  moment  à  la  pratique  du 
docteur  Curie  père,  Arnaud  avait  en  partie  remplacé  son 
maître  lorsque  celui-ci  était  allé  à  Londres. 

Savant  modeste,  praticien  consciencieux,  notre  regret- 
table confrère  appartint  à  l'Institut  homœopathique,  et, 
plus  tard,  aux  différentes  sociétés  qui  se  sont  succédé. 
Secrétaire  général  de  la  Société  de  médecine  homœopa- 
thique, il  dirigea  pendant  plusieurs  années  le  Bulletin  qui 
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fut  publié  à  partir  de  1842;  membre  de  la  Société  médi- 
cale homœopathique  de  France,  Arnaud  en  était  devenu 
le  vice-président,  et  devait  la  présider  l'an  prochain. 

Il  n'a  pu  profiter  de  l'honneur  qui  lui  avait  été  ainsi 
préparé  par  ses  collègues  ;  mais,  jusqu'à  sa  dernière  heure, 
il  a  conservé  pour  tous  cet  esprit  de  bienveillante  cour* 
toisic  qui  faisait  le  fond  de  son  caractère. 

De  nombreux  clients,  dont  il  était  l'ami  autant  que  le 
médecin,  Tout  accompagné  jusqu'à  sa  dernière  demeure, 
et  ses  confrères  ont  aussi  entouré  son  cercueil.  L'homœo- 
palhie  se  trouvait  largement  réprésentée  à  cette  triste  cé- 
rémonie ;  1^  Société  médicale  homœopathique  de  France  par 
ses  deux  secrétaires  et  bon  nombre  de  ses  membres; 
lArt  médical  par  les  docteurs  Frédault,  Milcent,  Jousset 
et  Hermel:  IHahnemannisme  par  ses  rédacteurs.  L'homœo- 
pathie  tout  entière  avait  voulu  s'associer  ainsi  au  deuil  de 
la  famille,  et,  en  partageant  sa  douleur,  atténuer  ses 
justes  et  légitimes  regrets. 

Arnaud  laisse  parmi  nous  un  nouveau  vide;  puisse-t-il 
être  bientôt  comblé!  L.  S. 

COURS  DE  MÉDECINE  HOMŒOPATHIQUE. 

Par  arrêté,  en  date  du  30  octobre  dernier.  Son  Excel- 
lence M.  le  ministre  de  l'instruction  publique  a  autorisé  le 
docteur  Léon  Simon  à  reprendre,  à  la  Sorbonne ,  pour 
Tannée  1869-1870,  ses  conférences  sur  l'homœopathie. 
Ce  cours  aura  donc  lieu  à  Tamphithéâtre  de  la  rue  Gerson 
(bâtiments  annexes  de  la  Sorbonne),  le  vendredi  de  chaque 
semaine,  à  huit  heures  et  demie  du  soir. 

Le  professeur  traitera  de  la  pathologie  et  de  la  thérapeu- 
tique générales  homœopathiques.  Le  cours  commencera  le 
vendredi  7  janvier  1870. 

AVIS. 

Ce  numéro  étant  le  dernier  de  Tannée,  nos  lecteurs  sont 
priés  de  renouveler  leur  abonnement,  afin  d'éviter  tout 
retard  dans  la  réception  du  journal. 

Pour  toutes  les  nouvelles  : 

Le  secrétaire  de  la  rédaction, 

0'  LÉON  SIMON  FIL8. 
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